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Aema: 

«Para combatir con exito la tuberculosis con- 
siderada como enfermedad popular, se requiere 
la acciön combinada de un buen Gobierno, de 
mödicos especialmente praäcticos y de un pueblo 
instruido.» 
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Conform2 ä las indieaciones que nos hizo en lo particular el autor de este folleto, hemos 
“+radueido el titulo de esta manera: “La Tuberculosis es una enfermedad del pueblo,” advir- 
tiendo, de acuerdo tambien eon el mism> autor, que este folleto habla no solamente de los 
infeliees, que forman las elases inferiores de la soeiedad, sino de todas las elases que consti- 
tuyen esta. 

El autor. con un desinterds en alto gralo laudable, & fin de facilitar la publieidad de la 
version enstellana, hizo el obsequio de los fototipos que fa ilustran. Mexico debe agradever 
su aceiön, pu2sto que esta obra no eonstituye para dieho autor un medio luerativo. 

El Gobierno de M3xico, subveneiond esta publicaciön y autorizö ä la casa impresora de 
Murgula para que pudliera aumantar por euenta de ella el nümaro de ejemplares, ä fin de ha- 
.eer mäs amplia/atn la eireulaciön de este folleto. 





La traducciön al idioma espanol y modificaciones para hacer 
este folleto adaptable ä las condiciones sociales de Mexı- 
co y demäs paises hispano-americanos, fueron encarga- 
das directamente por el autor, 5. A. Knopf, M. D., de 
MNueva ‘York, al Doctor Vergara Lope, M. 5. A. de 
Mexico, Laureado del Instituto Smithsonian de Wash- 
ington, D.C. 


El original alemän ha sido publicado por el «Comite Central para el 
establecimiento de Sanatorios, » de Berlin. 

La ediciön holandesa se tradujo y publicö por W. F. Donath de 
Wageningen. 

La ediciön francesa fue traducida por el Dr. G. Sersiron, y publicada 
en Paris por G. Carr& y C. Naud, 3 ıue Racine. 

La ediciön rusa <e publicö y tradujo bajo los auspicios de Ja Comisiön 
para la Tuberculosis, de la Sociedad Pirogoff, de Medicos Ru- 
sos de Moscovia. 

La ediciön italiana lo fu& por el Prof. Doctor Roberto Massalongo 
de Verona, y se publicöo en Milän por Francesco Valardi, 48 
Corso Magenta. 

La ediciön anglo-americana fue traducida por el Autor, S. A. Knopf, 
y publicada por M. Firestack, 200 West gSth. St. Nueva York. 

La ediciön inglesa se tradujo en Londres por el Dr. J. M. Barbour y 
hasicdo publicada por Rebman Limited, 129 Shaftesbury Avenue. 

La ediciön del Brasil, ha sido traducida y publicada por el Dr. Cle- 
mente Ferreira de San Pablo.—Brasil. 

La ediciön bülgara, traducida por el Prof. Bezensch. 

La ediciön portuguesa, traducida por el Prof. D. A. Lancastre, Me- 
dicö de S. M. la Reina de Portugal y publicada en Lisboa. 

La ediciön rumana, traducida por el Dr. Jorge Radovici. 

Por ültimo: 

2" ediciön italiana, traducida y publicada por el Dr. Galle, de Peis- 
s:nburg [Baviera] con un prölogo del Ministro Bacelli. 
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PRRFACIO DE LA BDICION ALEMANA 


Por en Gen. Meo.-Rartu, Prorzssor B. FrANKEL, DE BERLIN, QUE 
PONE DE MANIFIESTO LAS CONDICIONES BAJO.LAS CUALES FUE 
CONCEDIDO EL PREMIO Ä ESTE FOLLETO. 


Darante la reuniön del “Congreso Internacional para el estu- 
dio de los mejores medios para combatir la tuberculosis, conside- 
rada como una enfermedad de todas las masas’’ que tuvo lugar en 
Berlin, (Mayo 24-27, 1899), dos comerciantes Berlineses, miem- 
bros profanos de este Congreso, legaron la sıuma de 4,000 marcos 
para que fuese otorgada como premio al mejor folleto escrito sobre 
este asunto: “La tuberculosis es una enfermedad de todas las ma- 
sas.—Medios de combatirla.” (“Die Tuberkulose als Volkskran- 
kheit un deren Bekämpfung.’”) 

El Congreso estableciö con ese objeto el reglamento siguiente: 

1°.—El mejor folleto popular sobre este asunto: *La Tuber- 
culosis es una enfermedad popular. —Medios de combatirla,” que 
comprenda no mäs de ochenta päginas impresas nı menos de cua- 
renta, recibira el premio de 4,090 marcos. SielJurado del Comi- 
te de recompensas decide que dos folletos son acreedores & re- 
eibir dicho premio, el mejor de ambos recibirä 3,000 marcos, y el 
que le siga en importancia, 1,000 marcos. Sila decisiön de los 
Jueces recae sobre dos folletos considerados de igual merito, re- 
cibira cada uno de ellos 2,000 marcos. 

2°.—Los siguientes caballeros han consentido en actuar como 
Jueces: Geheimrath Prof. Dr. B. Fränkel; Geheimrath Prof. Dr. 
Gerhardt; Käpitan z. S. Harms; Wirkl. Geh. Ober Reg.-Rath 
Präsident Kölher; Generalarzt Prof. Dr. von Leuthold, Excellenz; 
Geheimrath Prof. Dr. von Leyden; Freiherr Dr. Lucius von Ball- 
hausen, Excellenz; Geheimrath Dr. Naumann; Oberstabsarzt Dr. 
Pannwitz; Dr. Graf von Posadowsky-Wehner, Excellenz; Se. 
Durchlaucht der Herzog von Ratibor. 
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3°.—Todos los folletos deberän remitirse antes del 1° de Di- 
ciembre de 1899 al Consejero Privado Sr. Prof. Dr. B. Fränkel, 
4 Bellevue Strasse, Berlin, y cada uno deberä llevar un lema es- 
cojido por el autor, quien insertari adjunto su nombre en pliego 
cerrado, distinguiendolo con el mismo lema sobre la cubierta. 

4°.—EI folleto 6 folletos (vease $ ]) que hayan sido premiados, 
quedarän en propiedad del *Comite Central de Alemania para el 
establecimiento de Sanatorios.” Este ultimo tomarä ä su cargo la 
impresiön del folleto y procurarä su mäs ämplia circulaciön. 

5°.—La decisiön de los Jueces se dard ä conocer al püblico por 
medio de la prensa. 

El anterior reglamento fue publicado en los periödicos de me- 
dicina y politicos, y como resultado de esto el dia 1° de Diciem- 
bre se habian recibido ochenta y un folletos. Estos fueron dis- 
tribuidos & los Jueces, con el encargo de senalar los que fuesen 
dignos de un examen mäs prolijo. Los Jueces recomendaron con 
tal fin veinte y seis folletos. 

Los cincuenta y cinco desechados fueron sometidos una vez 
mäs a examen, por el Signatario ysus ayudantes: Dres. Edmun- 
do Meyer, Alejandro, Finder, Olaus y Elwert; pero estos senores 
no encontraron que alguno de los cincuenta y einco folletos alu- 
didos mereciese tenerse en cuenta. 

En la sesiön del Jurado, que tuvo lugar el 25 de Febrero de 
1900, bajo la presidencia de su Alteza Serenisima el Dugque de 
Ratibor, se determind que los veinte y seis folletos seüalados fue- 
sen examinados una vez mäs por los Doctores Fränkel, Gerhardt, 
Harms, Köhler, von Leuthold, von Leyden, Freiherr von Lucius 
y Pannwitz, y el resultado fu& que entre estos folletos elijiesen so- 
lamente tres como dignos de un examen especial para discernir 
el premio. ie 

En la sesiön siguiente, (Junio 15), se decidiö formar un sub- 
Comite compuesto de los Dres. Frän kel, Gerhardt, Harms, Köhler 
y Paunwitz para que fallasen en üultima instancia. Despu6s de 
una investigaciön cuidadosa este Comite llegö a la conclusiön de 
que el trabajo distinguido con el lema: 


“Para combatir la Tuberculosis se requiere Ja acciön combinada de un Go- 
bierno säbio, medicos especialmente Präcticos y un pueblo instruido,” 


DEN 
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era notoriamente superior ä todos los demäs y que & este debia 
otorgärsele el premio. Se encontrö en seguida que el autor de tal 
trabajo era elDr. 8. A. Knopf, de Nueva York. 

Por recomendaciön de los Jueces el Dr. Knopf hizo algunas 
modificaciones con las cuales aparece el presente folleto. 

En una sesiön posterior el Comit& Central de Alemania resol- 


viö su publicaciön, y procurar de su parte lo posible para que cir- 
culase profusamente. 


ProreEsor B. FRÄNKEL. 


Berlin, Octubre 1° de 1900. 
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PREFACIO DE LA TRADUCGION INGLESA 


Por el autor, Dr. $. A. Knopf. 


nun — nn 


Al presentar en idioma ingl&s y especialmente ante el pueblo 
de los Estados Unidos la traducciön del folleto original escrito en 
Alemän, el autor desea, al mismo tiempo que hacer una traduceiön 
tan exacta como sea posible, cambiar algunos pasajes suprimiendo 
algo yä la vez haciendo algunas adiciones. Lasrazones que ha te- 
nido para hacer esto son obvias para todo aquel que haya estudia- 
do la tubereulosis pulmonar 6 tisis, no solamente desde el punto 
de vista medico, sino sociolögicamente considerado el asunto, re- 
cordando cuänto cambian las costumbres entre los distintos pue- 
blos y que tratändose de escribir un folleto popular, es absoluta- 
mente necesario adaptarlo ä tales diferencias. Como consecuen- 
cia de esto fa& necesario qne el original alemän, antes de darse ä la 
imprenta, sufriese algunas modificaciones que fueron admitidas 
por el autor y que estaban en relaciön con las condiciones locales 
particulares y con la situaciön de los tisicos pobres de Alemania. 
Estas modificaciones fueron indicadas pormenorizadamente por 
los Jueces que dictaminaron sobre la concesiön del premio. Con 
una consideraciön digna de toda alabanza, estos caballeros no exi- 
gieron para los folletos sometidos ä su deliberaciön y escritos por 
individuos de todas partes del mundo, un conocimiento completo 
de las leyes y reglamentaciön sanitaria que rigen en el Imperio 
Alemän, ni esperaban que estuvieran familiarizados con las con- 
diciones locales y con todo aquello que facilitase llevar ä la präe- 
tica las ideas emitidas, para oponerse ä la extension y desarrollo 
de la tuberculosis, 

Las condiciones sociales de Alemania difieren muchisimo de las 
de los Estados Unidos y el autor cree que su deber es hablar en la 
ediciön inglesade todos aquellos puntos importantes que pertenecen 
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directamente ä la cuestiön delatuberculosisconsiderada como “en- 
fermedad social” en los Estados Unidos. Los perjuicios que acarrean 
el alcoholismo, la acumulaciön, las casas y otrasresidencias insalu- 
bres que en general habitan los pobres; algunos otros factores que 
contribuyen äla mala natriciön y & las malas eondiciones de los 
alimentos que consumen las clases trabajadoras, serän tratados 
aqui tan completamente como lo permita la naturaleza de este fo- 
lleto. 

Como un ejemplo de la necesidad que ha existido para hacer 
ciertos cambios en este trabajo y adaptarlo al püblico de los Esta- 
dos Unidos me permitir6 presentar el siguiente: En Alemania, to- 
do obrero ıı obrera deben asegurarse contra la vejez, accidentes y 
enfermedades, la tuberculosis inclusive, y sus patrones se hacen 
responsables del cumplimiento de estaley. No existe ley parecida 
en los Estados Unidos, en donde algunas compaßias de seguros de 
caräcter privado, se niegan & asegurar ä los enfermos detuberculo- 
sis. Otro ejemplo de la gran diferencia de condiciones que sobre 
este asunto existe entre Alemania y los Estados Unidos es el si- 
guiente: Consideremos que cada uno de los enarenta y siete Esta- 
dos dela Uniön, tiene sus leyes sanitarias propias y sus reglamen- 
tos, que presentan enormes diferencias tanto respecto & rigor como 
ä perfecciön en las distintas medidastomadas en contra dela tuber- 
culosis, asi se trate del hombre 6 de los animales. En Alemania no 
sucede esto, hay una sola ley homogenea obedecidaen todoslos Es- 
tadosy Provincias; existe ademäs un Ministerio para asuntos medi- 
cos “ Medicinal Angelegenheiten” con una Oficina Central en la que 
intervienen como consejeros las autoridades mödicas:mäs conspi- 
cuas del “.Reichs-Gesundheitsamt,” (Oficina Imperial de Salubri- 
dad). Esperamos que en una &poca no lejana nuestro amado pais 
tendrä instituciones similares, cuando todos los Estados ycada uno 
de los Consejos de Salubridad de las distintas ciudades, vean en 
Washington el asiento deun futuro Ministerio de Salubridad Pu- 
blica, como Supremo Jefe y ünico guia en asuntos de medicina sa- 
nitaria. Mientras esto noacontezca es fuerza trabajar lo mejor que 
podamos. Dejemosälos Consejos de Salubridad de cada Estado, de 
cada Condado y de las ciudades, hacer la profilaxis de la tubercu- 
losis bovina y humana de la mejor manera que les sea posible, con 
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inteligencia y rigor, mäs ö menos opresivo, y facilitemos amplia- 
mente el esfuerzo espontäneo del pueblo para combatir en contra 


de nuestro enemigo comtn, la “Gran Peste Blanca,” (* Great 
White Plague.”) 


S. A. Knorr. M. D. 


16 West Ninety-fifth Street, New York. 
Enero, 1901. 
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PROLOEO DE LA EDICION MEXICANA 


Por Er Dr. D. Epvarvo Liokaca, PRESIDENTE DEN CONSEJO SUPE- 
RIOR DE SALUBRIDAD DE LA (IUDAD DE MExIC0.— PRESIDENTE 
EX -ÖFICIO DE LA ASOCIACION AMERICANA DE SALUBRIDAD PÜ- 


BLICA, ETC. 


El mejor elogio que pnede hacerse del opüsculo del Doctor 
Knopf, que ahora ve la luz püblica en Mexico, traducido en len- 
gua espafola, es referir el origen de esa Memoria. 

Dos comerciantes berlineses fundaron un premio de cuatro mil 
marcos para el mejor estudio que se presentara al Congreso de la 
Tubereulosis que se reuniö en Berlin el mes de Mayo de 1900, so- 
bre este tema: 

LA TUBERCULOSIS CONSIDERADA COMO ENFERMEDAD POPULAR Y 
MANERA DE COMBATIRLA. 

El Congreso estableciö las bases para decretar el premio ynom- 
brö un jurado muy numerosn, de personas competentes, que exa- 
minara las memorias. Se presentaron ochenta y una, que fueron 
distribuidas entre los miembros del jurado, con la indicaciön que 
se sefalaran las que parecieran mas dignas de ser sometidas & 
nuevo examen. Veintiseis de esos trabajos fueron escogidos. Sin 
embargo, los cincuenta y cinco restantes los hizo revisar el Doctor 
Fränkel por sus ayudantes. En asamblea plena, presidida por el 
Duque de Ratibor, se decidiö que los 26 trabajos escogidos para 
sufrir la segunda prueba, serian leidos cada uno por dos miembros 
del jurado quienes presentarian el resultado de su estudio por es- 
crito y comentado. 

Este segundo jurado, desechö 23 memorias y las tres restan- 
tes que fueron juzgadas dignas de consideraciön, pasaron & una 
sub-comisiön que decidiria en Ultima instancia cuäl de ellas era 
acreedora äl premio. 
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Bastarä deeir que esta sub-comisiön, se compuso de los Sefo- 
res Fränkel, Gerhardt, Harms, Köhler y Pannwitz, para com- 
prender la competencia de las perSsonas que habian de decretar el 
premio. Este fu& otorgado ä la memoria que presento el Doctor 
8. A Knopf, de Nueya York. 

La preferencia de este trabajo entre los 81 similares, y por 
personas que tienen tan profundo conocimiento de la tuberculosis, 
es la mejor prueba de su superioridad. 

En efecto, la doctrina de la tuberculosis estä expuesta con mu- 
cha claridad, y los medios de combatirla tienen tan grande ampli- 
tud, que puede decirse que las medidas propuestas por el Doctor 
Knopf, para emprender la lucha contra esta terrible enfermedad, 
n0 solo abarcan los recursos inmediatos y de fäcil ejecuciön, sino 
los que se desenvolverän en el transcurso del tiempo, para corres- 
ponder al lema de su memoria que dice asi: 

PARA COMBATIR CON KXITO LA TUBERCULOSIS SE NECESITA LA AC- 
CIÖN COMBINADA DE UN GOBIERNO SABIO, DE MEDICOS ESPECIALMENTE 
PRÄCTICOS Y DE UN PUEBLO INSTRUIDO. 

La apariciön del libro del Doctor Knopf, entre nosotros, era 
una necesidad, pues viene con la indiscutible autoridad de su au- 
tor (que ha pasado una parte de su vida en los Sanatorios,) & apo- 
yar los esfuerzos quehemos hecho en Mexico para la defensa con- 
tra la tuberculosis. Este libro viene & demostrar que hemos te- 
nido razön cuando querlamos que ä la Oruzada contra la tubereu- 
losis se asociaran el Gobierno General, los Gobiernos de los Esta- 
dos, las Autoridades Municipales, las Asociaciones Religiosas, las 
de Beneficencia, las Mutualistas, la Prensa y en suma la Sociedad 
entera, puesto que la tuberculosis ataca & todas las clases sociales,. 
La obra del Doctor Knopf, demuestra tambien la urgencia del es- 
tablecimiento de los Sanatorios para los pobres y para los ricos; 
es incuestionable la utilidad de estos establecimientos, que al mis- 
mo tiempo que son hospitales especiales en donde se curan los ti- 
Sicos incipientes, son escuelas de educaciön higienica para los que 
alli se alojan y lugares de aislamiento para que los enfermos no 
puedan perjudicar & las personas entre las cuales viven. 

El Seüor Doctor Don Daniel Vergara Lope, ä quien el Doctor 
Knopf, encomendö la traduceiön al espaüol de este folleto, mere- 
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ce nuestros pläcemes, porque su trabajo va & permitir que la obra 
se divulgue en nuestro pais y en las repüblicas latino-americanas. 
El Doctor Vergara Lope ä pesar de ser tan joven, es ya conocido 
por sus trabajos cientificos en el extranjero; es uno de los pocos en- 
tusiastas en la lucha contra la tuberculosis; y nosolo ha hecho una 
traducciön fiel, sino que ha agregado pequenas notas ä aquellos 
pasages del libro que estän escritos para el pueblo de Norte Am&- 
rica. 

El Dr. Vergara Lope no quiso suprimir, y con justicia, los ca- 
pitulos que se refieren & la tuberculosis en los animales; en primer 
lugar, porque estän en el original; en segundo, porque la cuestiön 
estä sub-judice, alın en Alemania, ä pesar de la autoridad del Dr. 
Koch; en y tercero, porque es de indiscutible utilidad propagar re- 
glas destinadas ä prevenir las enfermedades en los animales. 

Ojalä que la obra del Doctor Knopf llegue ä producir la con- 
viceiön de que todos debemos armarnos contra la tuberculosis, no 
solo los poderes püblicos, sino los medicos y el pueblo mismo, pues 
solo de la acciön combinada de estos elementos, puede salirse vic- 
torioso en la lucha contra la mäs terrible de las enfermedades que 
allijen & la especie humana. 


E. Lickaaa. 


Mexico, Enero de 1902. 
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LA TUBERCULOSIS es considerada como una enfermedad social 
a consecuencia de su endemicidad 6 freeuencia en todas las clases 
sociales. Centenares de alos hace quees la mäs temible, la mäs 
constante y la mäs destructora de todas las enfermedades. Hi- 
pöcrates, el m&lico mäs celebre de la antigüedad (460 & 377 A. 
C.) y el verdadero padre de la medicina cientifica, describia la tu- 
berculosis pulmonar 6 tisis como “la mäs dificil de tratar y depe- 
simo pronöstico para la mayoria de sus vietimas.’’ Isöcrates, otro 
medico griego que viviö quinientos anos A. C., fue el primero que 
describiö la tuberculosis como una enfermedad trasmisible por 
contagio. En la edad media, (1550), el cealebre medico Montano, 
declarö que la tisis era una de las enfermedades mäs faäciles de 
contraer y en la que el peligro de contagio era muy grande. 
Otro defensor igualmente energico de la teoria del contagio, fue 
el celebre anatömico Morgagni, (1652 a 1771), quien nunca prac- 
ticö una autopsia en individuo que hubiese sucumbido ä la tuber- 
culosis. Hacia fin del siglo X VIII, las autoridades sanitarias de 
algunas ciudades de Italia y Francia consideraban la tisis como 
una enfermedad eminentemente infecciosa y contagiosa, y un au- 
tor de medicina, frances, llamado Janett de Langrois, refiere que 
las autoridades municipales de Nancy determinaron que la cama 
y demäs muebles de una mujer que habia muerto de tisis, fuesen 
destruidos por el fuego. En este caso se habia demostrado cla- 
ramente el contagio; pues la inquisiciön revelö que la difunta ha- 
bia dormido freeuentemente con una amiguita tisica que habia 
sucumbido & la misma enfermedad. 


Datos 
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En Napoles, un decreto real fechado el 20 de Septiembre de 
1782, ordenö el aislamiento de los tisicos y la desinfeceiön de sus 
habitaciones, ütiles personales, muebles, libros, etc. ‚por medio del 
vinagre, el aguardiente, zumo de Kin, agua de mar 6 fumiga- 
ciones. Cualquier violaciön ä esta ley era castigada; si se trata- 
ba Je una gente vulgar, con tres ahos de galeras, y si el infractor 
era un noble, con igual tiempo de prisiön en una fortaleza y 300 
ducados de multa. El me&dico que dejaba de notificar & las auto- 
ridades la existencia de un enfermo de tuberculosis era sentencia- 
do ä pagar 300 ducados de multa, y si la falta se repetia, se le des- 
terraba del pais durante diez anos. Sagtın Portal (L742- -1832) ha- 
bia en Espahia y en Portugal una leg que obligaba ä los padres y 
allegados & una persona tisica, & dar aviso ä las autoridades tan 
laego como en el paciente se iniciaba el Ultimo periodo de la en- 
fermedad, con el objeto de poder asiasegurarse de la desinfeceiön 
de los objetos de uso personal del enfermo tan luego como moria 
este. 

En la primera mitad del siglo diez y nueve se concediöd muy po- 
ca atenciön A la teoria infecciosa de la tuberculosis, aun entre los 
ınismos m6dicos. Como cientificamente no podia demostrarse na- 
da positivo sobre la contagiosidad ö trasmisibilidad de este mal, en 
los centros de aprendizaje de la medieina no se ensefaba en rea- 
lidad nada sobre el asunto, no obstante que existian uno que otro 
medico convencidos de la naturaleza infecciosa de dicha enfer- 
medad. 

A fines de 1865, el medico francds Villemin, demoströ dejan- 
do fuera de toda duda, que la tuberculosis era trasmisible de un 
individuo äotro. Inoculö animales con materia tuberculosa yre- 
produjo la enfermedad no sölo en los pulmones sino en diversas 
partes del cuerpo. 

Despues de este descubrimiento y su confirmaciön por nu- 
merososexperimentadores, tales como Cohnheim, Welch, Prudden; 
Straus y otros mäs, se admitiö en general que Ia he era 
una enfermedad infecciosa, y que su origen era debido esencial- 
mente & un germen espeecifico. EI descubrimiento de este ger- 
men especifico (bacillus tuberculosis) estaba reservado para el 
gran sabio aleman Roberto Koch (1882.) 
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La tisis es una enfermedad ende&mica, es decir, que existe cons- 
tantemente, yse encuentra en todas las naciones civilizadas. Las 
tribus salvajes y los pueblos poco civilizados sueumben ü esta en- 
fermedad, por regla general, con rapidez, tan luego como se pO- 
nen en contacto con la civilizaciöon. La prueba de esto puede 
encontrarse entre los indigenas del Norte de America, y entre 
los negros y sus descendientes que viven igualmente en los Es- 
tados Unidos. Segur el mäs reciente informe del Consejo de Sa- 
lubridad de Toronto (Canadä), la tuberculosis es endemica y muy 
funesta entre los Indios Rojos del Dominio del Canada. De ca- 
da cien defunciones que tuvieron lugar entre la gente de esta tri- 
bu, en el ano de 1898, veinte y tres fueron debidas a la tubercu- 
losis. Desde que estos indigenas han sido redueidos ä vivir en las 
reservas bajo la vigilancia del Gobierno del Canadä, dichas esta- 
disticas deben considerarse como veridicas. 

La mortalidad por tubereulosis entre las razas de color de los 
Estados Unidos escasi el duplo de laque ofrece la poblaciön blanca. 
Sin embargo, para estar por completo en lo justo es necesario ad- 
vertir que este aumento de la mortalidad entre negros € indige- 
nas.no debe considerarse motivado por la misma civilizaciön, Sı- 
no mäs bien por los vicios que contraen, tales como el alcoholismo 
y otros excesos, que, desgraciadamente, siempre acompadlan ä los 
agentes de la civilizaciön. 

Se han publicado un gran ntimero de estadisticas relativas ä 
la mortalidad por tubereulosis, asi en Europa como en los Estados 
Unidos; pero no creemos necesario reprodueir aqui tablas porme- 
norizadas, sino que nos contentaremos con presentar algunos da- 
tos generales. Es ya universalmente admitido que la tuberculo- 
sis es la causa de muerte mäs frecuente. Segiin algunas estadis- 
ticas Ja söptima parte de la mortalidad general es debida ala tu- 
berculosis en todas susformas, y otras estadisticas seüalan la sex- 
ta parte. Segtın el Doctor Jorge F. Keene, de Rhode Island, ob- 
servador muy concienzudo, el tributo anual que los Estados Uni- 
dos pagan ä esta calamidad, es mäs de 100,000 de sus habitantes. 

El mundo entero se sacrifica ante esta terrible plaga y contri- 
buye anualmente con la suma de 1.095,000 de sus hijos, 6 3,000 al 
dia, 2 por cada minuto. 
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La tubereulosis pulmonar, tan comunmente conocidacon la pa- 
labra tisis, es la forma que se observa con mayor frecuencia. Se- 
gün el Consejo Imperial de Salubridad de Berlin, el trece por cien- 
to de las defunciones (afos 1888 & 1892) fuaeron ocasionadas por 
la tisis pulmonar. Sin embargo, es necesario convenir en que la 
suma de la mortalidad por tubereulosis ha decrecido en Europa y 
en algunas ciudades americanas (Berlin, Londres, New York, Fi- 
ladelfia, etc.) gracias ä& mejores medidas preventivas y a los m&- 
todos mäs racionales de bratamiento que actualmente existen. 

En uno de los siguientes capitulos hablaremos con detalle de 
lo relativo a profilaxis püblica y al establecimiento de institucio- 
nes especiales para el combate contra la tuberculosis. Para ter- 
minar lo que se refiere d estadistica, mencionard simplemente al- 
gunos hechos interesantes tomados de un folleto publicado ei ano 
pröximo pasado por el Consejo Imperial de Salubridad de Berlin. 
Seglin este ultimo informe la mortalidad mäs grande por tubereu- 
losis se observa en Rusia y en Austria, llegando ä ser de 3,500 por 
cada millön de habitantes. La cifra mäs baja la ofrece Inglate- 
rra que no llega a 1,509 por cada millön. Alemania ocupa casi 
el termino medio, y Francia sigue inmediatamente despues de 
Austria. (®) 

Congress _ Las investigaciones mäs recientes han venido & demostrar que 
para estu- Ja tisis, lo mismo que otras muchas formas de tuberculosis, pue- 
er den no solamente evitarse 6 prevenirse, sino que en muchos casos 
yesfuerzos SU marcha puede ser detenida y aun curar completamente. Los 
para com- (Hobiernos y el Cuerpo Mödico estän convencidos de ello, y traba- 
ins jan laboriosa, enörgicamente y con el mayor desinterds por alcan- 
zar la resoluciön de este problema tan importante y que tanto 

ataüe al bienestar del pueblo. Los congresos que bi-anualmen- 

te se han reunido en Paris desde 1838, el Congreso Internacional 

reunido en Berlin enMayo de1899, bajo el patronato de su Mages- 

tad la Emperatriz de Alemania, y el Cöngreso da Italia convoca- 

do con el mismo fin en Näpoles el ano pasado, han suministrado 

(*) Los Estados Unidos no incluidos en esta lista, podrian oeupar un termino 
semejante al de Alemania.—En la Republica Mexicana la mortalidad es muy va- 
riabley esta en relaeiön con la altura del lugar sobre el nivel delmar. En Ciu- 


dades como en Zacatecas (2,400 metros de altitud) es igual & 0.9 por 100 de la mor- 
talidad general, y en cambio, el puerto de Veracruz, presenta el 22.66 por 100, 
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las mejores pruebas del celo del Cuerpo Medico y de los Gobier- 
nos, para combatir la tubereulosis por todos los medios. 

Pero conforme lo expreso en mi lema, es indispensable en es- 
ta labor la inteligente cooperaciön del pueblo; asi pues, el objeto 
de este folleto es hacerlo apto para poder tomar participio inteli- 
gentemente en este combate contra el enemigo comtin. 

Paso a dar una breve descripciön de la forma mäs conocida de 
tubereulosis, la de los pulmones, tuberculosis pulmonar ö tisis. 


CAPITULOL 
eQuz zes LA Tısıs? 


La tisis pulmonar 6 tuberculosis de los pulmones, es una enfer- 
medad crönica causada por la presencia en estos örganos del bacilo 
del tuberculo 6 germen de la tisis. El caracter local que distin- 
gue esta enfermedad esla presencia deinnumerables tuberculos, es- 
to es, de pequehos cuerposarre- 
dondados que pueden verse & la 
simple vista. Los bacilos pue- 
den contarse por millones en el 
örgano afectado. Estos baci- 
los son pequeüos paraäsitos, una 
especie particular de seres que ‚8 = e ann! SE 
ocupan uno de los mäs bajos pel- > ot \ a 
daüos delaescala vegetaly han Zr, 
sıdo considerados con toda jus- 
tificaciön como la causa especi- Ir Us ie NR 
fica de toda enfermedad tuber- a 
culosa. Este parasito no solo Sl eo 
destruye gradualmente la sus- 
tancia pulmonar por medio de Fig. 1.—Bacilo tubereuloso en la ma- 
un proceso ulceroso, sino que en 2 
produce almismo tiempo ciertas 
sustancias venenosas llamadas toxinas que dan lugar äa varios sın- 
tomas, y &stos pueden & menudo ser muy graves. 
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Los sintomas prineipales de la tuberculosis pulmonar son los 
sigulentes: tos, expectoraciön (esputos, flemas,) calentura, (general- 
mente en la tarde), dificultad para respirar, dolores en el pecho, su- 
dores nocturnos, perdida del apetito, hemorragias (expectoraciön 
de sangre) y enflaguecimiento. 

A menudo es posible encontrar en las materias expectoradas el 
bacılo del tuberculo con ayuda del microscopio y sirviendose de 
ciertas substancias colorantes, Se presenta a la vista como peque- 
üas varillas cilindricas. Para teneruna idea de la pequeniez de es- 
tos bacılos 6 bacterias, reproducimos aqui la vista de una prepa- 
raciön microschpica aumentada en 1200 veces su tamafo natural, 
y correspondiendo justamente & lo que se ve despu6s de haber pre- 
parado una pequenisima porciön de materia expectorada. Los bas- 
toncitos 6 pequenas varillas representan los bacilos; los cuerpos 
arredondados & irregulares representan otras sustancias queson ex- 
pectoradas al mismo tiempo que los bacilos. Fig. 1. 


UAPITILOSIL 


«C6MO PENETRA EL GERMEN DE LA TISIS (BACILLUS TUBERCULOSIS) EN 
EL ORGANISMO HUMANO? 


1°.— Por inhalaciön; es decir, respirado por los pulmones. 
2°. —Por ingestiön; esto es, por comer alimentos que llevan con- 
sıgo el tuberculo. 


3°.—Por inoculaeiön; es decir, por la penetraciön de sustancias 
tuberculosas al travös de una herida en la piel. 


De estas tres vias por las cuales puede entrar el germen de la 
tuberenulosis, la primera es la que parece ser predominante. 


CAPITULO II. 


@UOMO PUEDE TENER LUGAR LA INHALACION DE LOS BACILOS? 


Un individuo tisico, aun antes de verse obligado & guardar ca- 
ma, puede expectorar enormes cantidades de bacilos. Ahora bien, 
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si esta expectoraciön 6 esputo es arrojado descuidadamente donde 
quiera, se deseca y se pulveriza, y en tal estado, la mäs ligera co- 
rriente de aire puede levantarlo con los demäs polvos, que dafa- 
dos con &l son aspirados por cualquier individuo; este individuo, 
queda pues inminentemente expuesto a contraer la tuberculosis, si 
su organismo ofrece al mismo tiempo un terreno favorable para 
el desarrollo del bacilo.. Entendemos por “werreno favorable pa- 
ra el desarrollo del bacilo,” todo debilitamiento temporal 6 perma- 
nente del organismo. Este debilitamiento puede ser hereditario, 
ö alquirirse por diversas circunstancias, tales como el alcoholismo 
y otros habitos de intemperancia, las privaciones y algunas enfer- 
medades. 

Ademäs del peligro que proviene de la falta de cuidado al arro- 
Jar los esputos, la inhalacıön y la ingestiön pueden tener lugar du- 
rante los accesos de tos llamados de tos seca, 6 bien cuando el en- 
fermo habla räpidamente ö grita, ö bien al estornudar, circunstan- 
cias todas que favorecen la expulsiön y la proyeceiön & lo lejos, 
de pequefas gotitas de esputo que pueden contener el bacilo, y que 
constituyen un gran peligro para los que viven Intimamente con 
elenfermo. Experimentos muy recientes han venido ä demostrar 
la posibilidad de la infecciön por estos medios. 


CAPITULO IV. 


eQUE DEBE HACERSE PARA CONTENER LA PROPAGACION DE LA 


TISIS, DEBIDA ÄLA EXPECTORACION DE LOS ENFERMOS DE TUBERCULOSIS? 


(A).— Destrucciön de la eapectoracion tuberculosa.— Los tisi- 
c0s asi como los que con ellos viven deben ponerse al tanto de to- 
das las precauciones que para esto deben tomarse, en beneficio del 
mismo enfermo y de sus amigos y allegados. Estas medidas pro- 
tejen al enfermo de la re-infecciön, es decir, de volverse ä infec- 
tar con sus mismos productos tuberzulosos, y & los demäs, del po- 
ligro de contraer la enfermedad. 

Todo enfermo de tub£rculos en el pulmön debe saber que cual- 
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quiera que sea el periodo de la enfermedad en el cual se encuen- 
tre, su expectoraciön puede favorecer el desarrollo del germen de 
la enfermedad, si no se destruye la materia expectorada antes de 
quedar expuesta ä secarse y convertirse en polvo. En consecuen- 
cia, el enfermg debe procurar escupir siempre en algıın receptäculo 
dispuesto ä propösito; este receptäculo debe ser de preferencia me- 
talico, a fin de que no se quiebre fäcilmente, y debe llenarse ä me- 
dias con agua ö un liquido desinfectante. Lo principal es, lograr 
que la expectoraciön no se seque. 

En las casas de comercio, tiendas, carros de ferrocarril, salas de 
espera, tribunales, restaurants, teatros, patios de reuniones, can- 
tinas, jardines zoolögicos, ete., debe tenerse el ntumero suficiente 
de escupideras apropiadas y siempre 
limpias: estarän &stas construidas con 
materiales perfectamente resistentes y 
tener boca muy amplia. Si tales me- 
dıdas llegan a tomarse, no quedarä ya 
excusaalguna para quien expectore so- 
bre el pavimento, poniendo asien ries- 
go las vidas de sus semejantes. 

En las recamaras de los enfermos 
de casa particular, en los hospitales y 
en los sanatorios, deben usarse sola- 
mente escupideras cubiertas, coloca- 
das de preferencia en estantes, nichos 
Ö cajas elevadas: un ejemplo de estas 
ultimas se ve en la figura nüm. 2, es- 
cupidera de fierro esmaltado de azul, 
y colocada en una caja sostenida por 
un pie. La escupidera esta sujeta por 
medio deun resorte & la puertecilla de 
la caja y puede facilmente desprender- 
se para asearla. EI pie para que sea Fig. 2 Eseupidera elevada. 
cömodo debe tener una altura de un metro. Esta disposiciön, al 
mismo tiempo que asegura que la expectoraciön no caiga fuera de 
la escupidera, es ademas agradable; porque de esta. manera, sölo se 
pone ä la vista la escupidera en los momentos en que el enfermo 











# 


- 


LA TUBERCULOSIS. 27 





la necesita. Cubierta asi la escupidera, se impide que las moscas 
y otros insectos se pongan en contacto con los esputos; pues se ha 
demostrado que los insectos y particularmente las moscas condu- 
cen consigo los bacilos si no setiene cuidado de cubrir la expectora- 
ciön. La mosca que se pone en contacto con la materia tuberculo- 
sa, puede contribuir al desarrollo de la enfermedad de tres mane- 
ras: Primero, puede conducir pequeüas particulas del esputo en- 
tre sus patas y depositarlas despues en donde quiera que se para. — 
Segundo, puede ingerir (tragar) una poreiön de la materia tuber- 
culosa y depositar en seguida su excremento so- 
bre una sustancia alimenticia, y en este caso, el 
bacilo viene & terminar su camino en el estöma- 
g0 de un hombre 6 de algüın animal.—Tercero, 
estos insectos mueren, y convertidos en polvo, 
que siempre contendra el bacilo germinador de 
la enfermedad, vendria & terminar en los pul- 
mones con el aire respirado. 

Las escupideras de metal, elevadas y cubier- 
.tas, tienen todavia muchas mäs ventajas sobre 
Se lascomunmente usadas, de porcelana 6 barro vi- 
Piel ae Wehnnidern diriado y sin tapa. Los animales, perros, gatos, 

Ce Predohl, etc., no pueden de ninguna manera alcanzar el 

contenido deestas escupideras. Si acaso aconte- 
ce que las escupideras situadas fuera de las piezas se rompen, al 
congelarse su contsnido por estarexpnestasä una temperatura mu 
baja, el peligro serä mucho menor estando metidas dentro de su 
caja. (*) 

En las fäbricas, talleres, ete., puede convenir la escupidera de 
fierro esmaltado de Predohl, cuyas .dimensiones son: nueve pulga- 
das de altura, ocho en su mayor diämetro y tres en el menor, y 
que se ve representada en el dibujo (fig. 3); pueden estas escupi- 





(*) Este fenömeno de la ruptura de una escupidera reventando como conse- 
cuencia de la congelaciön en’masa de su contenido liquido, no es posible verlo en 
Mexicoyenlamayor partede nuestra Repüblica, porque el frio del invierno nun- 
ca llega & ser capaz de producir este fenömeno; pero como en el Norte de nnes- 
tro pais asi como en las regiones mäs meridionales del Continente Americano 
pudiera produeirse, no hemos querido suprimir este pärrafo del original del Dr. 
Knopf. (Nota.de la edieiön mexicana.) 
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derascolocarse & cualquiera altura, y es muy fäcil lavarlas y des- 


infectarlas. 
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Fig. 4. 


Fraseo de bolsa de 


Dettweiler. 
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Ouando el enfermo sale de su 
casa deberä usar siempre un fras- 
co de bolsillo destinado ä recibir 
su.expectoraciön. Variedades de 
esta clase de frascos se encuen- 
tran en el mercado y reproduci- 
mos aqui las figuras de algunos 
de ellos. 

El de Dettweiler, de vidrio 
azul, formado por tres piezas 
(fig. 4); el de Knopf, (figs. 5 y 6) 
de aluminio; el de Liebe, de vi- 
drio azul, de dos piezas, (fig. 7). 
Cada uno de estos frascos se ven- 
de acompaüado de sus indicacio- Fig. 5 a.—Frasco 


de aluminio de Knopf, 
nes sobre la manera de hacer uso (cerrado.) 


















































































































































deellos.. Los mäs cöomodos (figs.4 y 5) pueden 'manrjarse con una 


sola mano. 








Fig. 5 b.—Embudo s : 4 
ytapadera del frasco bien construido, ces mejor her- 


delafig.5 a. 


El lavado de todos ellos es( 
facıl. 

Depositada la expectoraciön, 
ya sea en escupideras grandes, 
6 bien en los frascos de bolsi- 
llo, se tratara de destruir todos| 
los bacılos, contenidos en ellos. 
Ouando se cuenta con un buen 
stema de albanales, puedesesin 
peligro arrojar el contenido en | 
los excusados; pero sino hay en 
estos lugares una corriente de 
agua suficiente y un albanal 
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& Ä —Frasco de 

vir en agua las escupideras y su aluminio de Knopf, 
: . con tapadera 

contenido, para arroJar en Se- por separado. 


Fig. 6. 
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guida este Ultimo ya sea en dichos excusados Ö en 
cualquier vertedero. Asi, pues, en cuanto sea po- 
sible, la expectoraciön tuberculosa, es decir, el con- 
tenido entero de las escupideras, se depositarä en 
un recipiente apropiado y lleno de agua hasta cier- 
ta altura. Cada veinte y cuatro horas este recipien- 
te serä puesto al fuego para someterlo a la ebulli- 
ee 6 ciön. Ya cuando va a producirse Seba, puede afa- 

“Trade Liebe. dirse por cada cuartillo de agna una ö dos cuchara- 
ditas de lejia de sosa. Despues que ha hervido esta mezcla du- 
rante cinco minutos, se puede considerar como inofensiva, porque 
se han destruido totalmente los bacilos ahi contenidos. La desin- Desinfec- 
feceiön de la expectoratiön tuberculosa por el äcido fenico (5 gra- A6n y des- 
mos de äcido fenico por 100 gramos de agua), 6 por las solucio- Perez 
nes mercuriales (al 1 por 2,000) no puede tenerse por segura; POr- tuberen- 
que estos liquidos obran desle luego sobre la albtımina formando 1a. 
con la expectoraciön un coägulo que viene & ser en cierto modo 
una especie de cubierta protectora para los bacilos, haciendose asi 
difieil su total destrucciön. Para este casco es preferible hacer uso 
del vinagre ordinario de mesa, que puede ser mäs eficaz, con la 
condiciön de usarlo puro, sin diluirlo con agua. 
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Habraä per- 
sonas que no 
se encuen- 
tran en posi- 
bilidad de 
S\practicar la 
ebulliciön 6 
la desinfec- 
ciön de las 
escupideras® 
de bolsillo, —— 


























































tal como Fig. 9 a— Armazön 6 sopor- 
te para la escupidera de 
Seabury y Jhonson. 


Fig. 8.—Taza . ; 
eseupidera de aluminio 6 por- queda dicho; 


celana. para estos 


casos recomiendo que se haga lo siguiente: 
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‚, En un papel de periödico, enrollado & modo de cucurucho 6 
alcartaz, arröjense los esputos, envudlvase bien de modo que no 
se derrame nada, y en seguida se arroja el todo en el fuego & fin 
de que se consuma. 

Nunca deberä usarse el pafuelo para re- 
coger en El los esputos. Si el enfermo estä 
tarı grave que no puede hacer uso de escu- 
pideras de porcelana ö de aluminio (Fig. 8) 
Ola de pasta de Seabury y Johnson (Fig. 
9, a y b), ö la de papel prensado Kny- 
Scheerer, deberä tener ä su disposiciön un 
buen nümero de trapos pequenos y siem- Fig.9 b.—Caja de carton 
pre hümedos. Gran cuidado debe tenerse ae 
para que estos trapitos permanezcan siem- 
pre hümedos y para que tan luego como hayan sido usados se que- 
men antes de que pudieran secarse. El papel de las escupideras, 
con todo y su contenido, debe ser tamLisn forzosamente arrojado 
al fuego. 

Existen siempre algıınos 
tisicos 4 quienes no se logra 
convencer de que usen las 
escupideras de bolsillo, sim - 
plemente porque no quieren 
llamar la atenciön sobre su 
enfermedad. Lo ünico qne 
podrä conseguirse de estas 
gentes ser& queusen cuadra- 
ditos de muselina suave, ser- 
villetas, pafuelos baratos 6 
pafuelos de papel japones 
fabricados exprofeso, para que inmeliatamente despnss de usarlos 
sean quemados. Deberän igualmente disponer sus bolsillos con un 
forro desmontable de hule ö alguna tela impermeable, que pueda 
ser lavada con toda perfeceiön. Esta bolsa adicional puede suje- 
tarse al interior de la bolsa ordinaria por melio de broches, y en 
consecuencia no originarä ninguna molestia para el que la lleva. 
Una bolsa ö taleguilla de hule vulcanizado, una taleguilla de ta- 








Fig. 10.—Taza escupidera de 
Kuny-Scheerer. 
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baco oriental, pueden usarse en lugar de esta bolsa extraordinaria 
impermeable. Es bueno siempre tener varias bolsas con el fin de 
que al enfermo nunca le falts una en tanto que la otra es lavada 
y sumergida en una soluciön desinfectante 6 en el agua hirvien- 
te. Forzoso es que todo enfermo que use de paüuelos, lienzos Ö 
papel japonss, como receptäculos de sus expectoraciones, corra el 
riesgo de infectar sus manos, por cuyo motivo deberä lavärselas 
siempre perfectamente antes de tomar cualquier alimento. 

(B.)—Desinfeceiön del cuarto del enfermo.—Las piezas habi- 
tadas por un enfermo tuberculoso deberän desinfectarse por com- 
pleto y con toda regularidad de tiempo en tiempo; pues aunque se 
ponga el mayor esmero, los muebles, pisos y paredes pueden in- 
fectarse. Debe aconsejarse igualmente la desinfecciön de todos 
los ütiles de uso personal del mismo enfermo. Si este sucumbe, 
se comprende necesariamente que deberä desinfectarse con todo 
escrüpulo cuanto haya podido estar en contacto con El: sus mue- 
bles, cama, ropas, libros, etc. (1) 

En algunos lugares esta desinfecciön es practicada por las Oor- 
poraciones de Salubridad. 

En los lugares en que no hay estas Corporaciones 6 Consejos de Dasinfeo- 
Salubridad, se deberä practicar una total desinfecciön por la for- ciön de las 
maldehida conforme ä las prescripciones siguientes: 1.° Todahen- Piezas, 
dedura Öö grieta de las paredes, del piso, de las puertas y venta- en 
nas, deberä rellenarse con tiras de algodön ö de pano. 2.° Las dela 
säbanas, colchas, cobertores, tapetes, ete., deberän extenderse formaläehi- 

. por completo de manera que presenten la mayor superficie al des- * 
infectante; nunca deberän ser dispuestas en montön. Los libros 
deberän colgarse por las pastas de manera que sus hojas queden 
colgando hacia abajo y se abran fäcilmente. 3.° Las paredes, el 
piso y todos los objetos que se encuentren alli mismo deberän ser 
rociados perfectamente con agua. Si existen porciones de mate- 
ria 6 de esputos desecados y adheridos al suelo, seran bien moja- 
dos con agua y desprendidos. Deb»erä procurarse, sin embargo, 


(1) La posibilidad de ser trasmitida la enfermedad por intermedio de los li- 
bros ha sido perfeetamente demostrada. Esta trasmisiön tiene lugar sobre todo 
si el enfermo tiene el häbito de humasdecer sus dedos con saliva para voltear las 
hojas. 
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que no quede en la misma pieza alguna vasija con agua. 4.0 Cien- 
to cincuenta centimetros ctibicos (einco onzas) de la soluciön de 
formalina del comercio, al cuarenta por ciento, por cada mil pies 
cubicos de capacidad, se colocaran en los aparatos generadores, 
procurando que la vaporizaciön se haga lo mäs räpidamente posi- 
ble. Las cerraduras y junturas de las puertas deberän taparse 
con algodön 6 pafo. 5.° Concluido esto, la pieza permanecerä 
cerrada durante diez horas, cuando menos. Si hay mucha perdi- 
da de gas hacia las piezas inmediatas, se practicarän una segun- 
da yttercera fumigaeiön con intervalos de dos ö tres horas. (*) 

Para estar enteramente seguro de que todo esto ha sido bien 
ejecutado, es mejor hacerlo bajo la vigilancia mödica. A los pa- 
trones de los hoteles, casas de huespedes y de salud, debe reco- 
mendärseles particularmente este m&todo, y procurarän efectuar 
la desinfeceiön de las piezas que han sido ocupadas por los huds- 
pedes tisicos, tan luego como &stos las abandonen. 

En algunas ciudades y poblaciones parece que la tubereulosis 
se fija en ciertas localidades y casas de habitaciön: la enfermedad 
se presenta ahi endemicamente, es decir, que nunca desaparece 


(*) En algunas ciudades y en el campo, es mäs fäcil hacer esta desinfeceiön 
por medio de la combustiön del azufre; ya en polvo, (flor de azufre), ya en trozo. 

Para practicar la desinfeeeiön por este medio,‘deben tomarse las mismas 
precauciones que para la desinfeceiön con la formaldehida que son las que sefia- 
la el autor en las cläusulas 1.%, 2% y 5.* del procedimiento aqui descrito. En el 
centro de la pieza por desinfectar se coloca una vasija de barro grande y sölida 
que contenga un poco de agua, y dentro de la cual pueda colocarse holgadamen- 
te un platillo hondo de barro 6 porcelana, de 18 & 20 centimetros de diämetro, en 
dondese coloca elazufre. Bastan 500 gramos(medialibra) de azufre para una pie- 
za ordinaria, de cuatro äseis metrosporlado. En seguida se vierten sobre el azu- 
fre dos ö tres cucharadas de alcohol y se le prende fuego. Lapersona que haga 
esto debe procurar salir de la pieza desde luego; pues el äcido sulfuroso que se 
desprende de dicha combustiön es irritante y sofocativo. Al salir debe cerrar 
träs de si la puerta de entrada, y la cerradura y junturas deben ser cubiertas to- 
talmente con tiras de papel engrudado. Dos dias despuös sa puede abrir la pieza, 
no sin ciertas precauciones, para no aspirar una gran cantidad de los vapo- 
res azufrosos. Nunca deberän emplearse vasijas de madera, de vidrio 6 metäli- 
cas. Enlas grandes poblaciones se facilitan todas estas maniobras haciendo- 
uso de las velas de azufre de Johnson, fabricadas para este objeto. Se coloca 
esta vela6 bujia de azufre en un platillo tal como se ha dicho para la flor de azu- 
fre y se prende la mecha que tiene en el centro, con lo que basta. Inuütil es de- 
eir que se tomarän siempre todas las precaueiones ya descritas. (Nota de latra- 
duceion mexicana.—Dr. V. L.) 
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entre los habitantes de esos Jugares. Puede acontecer esto, ya Oasas 
por elhecho de que los enfermos de tuberculosis que han habita- ee 
do ahi por largos afios no han sido cuidadosos para evitar la in- en 
feceiön, 6 bien por el caso igualmente importante, de que el terre- 

no en que estä la construcciön ö la manera como ha sido hecha 

esta, son apropösito para retener los germenes de la tuberculosis 

por un tiempo indefinido. Cuando & pesar de haber acudido ä 

todos los medios de saneamiento, esto no basta para desterrarla, 

la mejor providencia que puede tomarse es la destrucciön de los 
edificios; este serä el unico remedio. 


CAPITULO V. 


e Como NOS DEBEREMOS PROTEJER CONTRA LAS PEQUENAS PARTICULAS 
DE SALIVA CON QUE SALPICA UN TISICO, CUANDO TOSE, HABLA DE 


PRISA Ö ESTORNUDA? ’ 


Existe un peligro real de infecciön en tales casos; pero sola- 
mente cuando se permanece largo tiempo muy cerca del tubercu- 
lose que tose 6 habla: a una distancia de poco mäs de un metro, 
no existe en realidad este peligro; pues son relativamente pocos 
los baeilos que se expulsan con la saliva en el momento de la tos 
seca, del estornudo 6 del acto de hablar con precipitaciön, y no son 
proyectados mäs alla de un metro, cayendo räpidamente al suelo. 

Pero aun el pequeüo peligro que puede sobrevenir por los ba- 
cilos que caen al snelo con las particulas de saliva deberä evitar- 
se. Nunca debe dejärseles acumular, exponi&ndose & que mäs tar- 
de se levanten por los aires con el polvo. Por todo esto, el piso 
de la pieza de un enfermo de tuberculosis no tendrä jamäs alfom- 
bra, los pisos de madera no se barrerän nunca con escoba sino 
que serän limpiados freeuentemente con un lienzo hümedo 6 con. 
aceite crudo. 

El polvo de los muebles se quitarä por iguales medios. Los Mobiliario 
muebles forrados de peluche, terciopelo 6 pano, los cortinajes y er 
otras decoraciones de lujo que pueden servir para ocultar el POl- Jos tisicos, 
vo; no deben existir en la recämara de un enfermö de tuberenlo- 


Precxueic- 
nes que 
deberän t»- 
mar los 
enfermos, 


Precaueio- 
ne: para 
el lavado. 
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sis. Los furros de cuero, de bejuco y los muebles de madera lisa, 
son ciertamente los mejores; las cortinas serän siempre de mate- 
riales que puedan lavarse. Los cortinajes de lujo, de paüo, ter- 
cıopelo Ö seda, deben prohibirse en lo absoluto en estas recama- 
ras, pues ademäs de que almacenan el polvo, evitan la libre en- 
trada del aire y del sol. 

Siempre que sea posible el enfermo tendrä para si solo su re- 
camara, y siempre deberä tener su silla propia: dormir una per- 
sona sana en una cama muy pröxima & la de un tuberculoso, es 
casi tan resgoso como dormir con @l en la misma cama. 

Los amigos, parientes yenfermeros no deben permanecer cer- 
ca del enfermo sino el tiempo estrictamente necesario, y a los 
tuberculosos debe urgirseles para que siempre que tosan Ö estor- 
nuden, pongan su paäuelo ante la boca. A mäs de esto procura- 
ra llevar siempre consigo dos paäuelos, uno para limpiar la boca 
despues de haber expectorado y otro destinado solamente para la 
nariz. Oon tales cuidados, el peligro de infectar su nariz y sus 
bronquios con el paüuelo disminuiräa considerablemente. 

Toda la ropa sucia (säabanas, fundas de almohada, ropa inte- 
rior, toallas, pafuelos, etc.) usados por el tisico no se manejaran 
mäs de lo necesario, y se colocarän en agua tan luego como ha- 
yan sido quitados de su’ cama 6 de su cuerpo. Lo mejor que de- 
be hacerse es lavar todos estos articulos por separado, y sölo des- 
pues de haber sido perfectamente hervidos podrän ser entregados 
para el lavado en comün. Cuando no sea posible tomar escrupu- 
losamente todas estas precauciones, se procurara al menos tomar 
cuantas sean posibles. 


CAPITULO WI, 


;00u0 PUEDE EL HOMBRE CAUSAR LA TUBERCTLOSIS 


EN LOS ANIMALES? 


En uno de los capitulos precedentes hemos hablado de lo im- 
portantes que son las escupideras elevadas para protejer de la in- 
fecciön & los animales domesticos, tales como el gato, el perro, 
etc., que podrian ingerir la expectoraciön del tuberculoso. 
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Cuando descuidadamente los tisicos expectoran en las praderas, 
en elcampo ö en los establos, pueden dar tambien origen ä que los 
animales adquieran la enfermedad. El hecho siguiente, altamente 
instractivo, ha llegado & conocimiento del autor de este folleto. 
En un establecimiento para la curaciön de los tubereulosos, admi- 
nistrado por Hermanas de la Caridad, y en donde-—-me da pena 
decirlo—no existe una vigilancia medica suficientemente extricta 
habia solamente ciertas reglas relativas al cuidado que debia te- 
nerse con la expectoraciön, solo dentro del estableeimiento; fuera 
de ahi los enfermos tenian libertad completa para hacer lo que 
les placiera, y expectoraban libremente en eualquier sitio durante 
los paseos que verificaban en las campinas de las cercanlas. Un 
hacendado, vecino del sanatorio, habia comprado con anterioridad 
cinco vacas perfectamente sanas, yal volver ä rectificar mäs tar- 
de el estado de su salud, encontrö que dos de ellas se habian he- 
cho tubereulosas. Las matö; el establo fu& lavado y desinfectado 
' y no permitiö mäs que los enfermos del Sanatorio vecino pasea- 
sen por lıs praderas donde sus vacas pastaban. La tuberculosis 
no volviö 4 aparecer en su ganado. 

Aunque escierto queelsol y el aire llegan ä destruir por com- 
pleto los germanes de los esputos tubereulosos, no seria prudente 
confiarse absolutamente en esto. Las sustancias tuberculosas pue- 
den causar el daäo antes de que elsol yel aire hayan tenido tiem- 
po para matar los bacilos, pues antes que esto suceda pueden ser 
ingeridos por los animales. Ademis, en los sitios oscuros y hüme- 
dos, como algunos establos, la influencia atmosf£rica tarda mu- 
cho mäs tiempo en volver inofensiva la materia tuberculosa. 

Las evacuaciones de los enfernos de tuberculosis intestinal 
deben desinfectarse con una solueiön al 5 p°/,, de äcido fönico. 

El enterramiento de la carne tuberculosa y de las expectora- 


eiones tuberculosas, sin previa y perfecta desinfeceiön es peli- 
groso. 
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CAPITULO VIL 


„UOMO PODEMOS PRESERVARNOS DE LOS GERMENES TUBERCULOSOS QUE 


PUEDAN EXISTIR EN NUESTROS ALIMENTOS ? 


Unando no estä uno verdaderamente seguro de que la carne 
para la comida ha sido cuidadosamente inspeccionada y declara- 
da libre de todo germen morbigeno, deberä ser perfectamente co- 
cıda. Por este medio puede uno estar seguro de haber matado to- 
dos los microbics. | 

Contra la venta dela leche tuberculosa existen leyes muy efica- 
ces en algunos de los Estados de la Uniön (de Norte America, ) 
que son aplıcadas con todo rigor, en algunos otros existen leyes 
menos buenas, y en otros no existe hasta la fecha ley alguna. 

Debemos decir en justicia, que hay muchos hacendados y tra- 
ficantes en leche que procuran protejerse y protejen ä sus con- 
ciuladanos en contra del peligro tuberculoso. Hacen reconocer 
regular y periödicamente 4 sus vacas, matan & los animales que 
se encuentran tuberculizados y conservan sus establos y ütiles pa- 
ra la leche en buen estado de limpieza. | 

Aunque se est& enteramente cierto de que las vacas qus han 
suministrado la leche estan sanas, no.tuberculosas, la leche debe- 
rä ser hervida 6 esterilizada antes de usarse, sobre todo, si estä 
destinada para los niüos. Ta leche comprada en las lecherias 6 
a los vendedores ambulantes, se hervira ö se esterilizara forzosa- 


Lalschede- mente. Ouando la leche es hervida lentamente y con cuidado por 


be ser 


hervida y 
esteriliza- 


espacio de cinco minutos, todos los bacilos mueren, y por la este- 
rilizacıön se obtiene igual resultado. Para esto ültimo, la leche 


da, antesde debe calentarse por media hora ö una hora ä cerca de 70° C (160° 
Wmarse. 7.)—En el comercio se encuentra un buen nlmero de aparatos 


baratos y muy präcticos para esterilizar la leche. 
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CAPITULO» VIEL 


& DE Quk OTRAS MANERAS PUEDE PENETRAR EL BACILO Ö GERMEN 


DE LA TISIS, EN EL TUBO INTESTINAL? 


Puesto que el bacilo se encuentra en la saliva de los enfermos Infesciön 
de tubereulosis, es menester no besarles nunca en la boca. La cos- per la sal- 
tumbre de acariciar 6 besar ä los animales dom&sticos (pericos, ki 
canarios, perros, gatos, etc.) entre los cuales puede haber algunos 
tubereulosos, es igualmente peligrosa; puesno cabe duda que por 
tal medio puede tambien dilundirse la tuberculosis. 

Todo tuberculoso deberä tener sus vasos propios, cucharas, 
tenedores, etc.; 6 por lo menos todos los utensilios de mesa que 
personalmente haya usado, deberän ser hervidos antes de que 
vuelvan al servicio. 

Nunca deberä el enfermo (por una vergüenza mal entendida) 
tragar se propia expectoraciön; de este modo se evitarä el peligro 
de contraer la tuberculosis intestinal. Las observaciones hechas 
en enfermos de tuberculosis, han hecho palpable la importancia 
de esta prescripciön. Aquellos desgraciados enfermos cuya edu- Peligro 
caciön higienica es imposible conseguir, tragan en muchas oca- gue resulta 
siones su expectoraciön, y de aqui viene que la tuberculizacion ‚e tragar 
intestinal es en ellos muy frecuente. Los tuberculosos deben tener a 
siempre presente que nunca han de tocar sus alimentos sin haber- 
se lavado antes perfectamente las manos; pues aunque pongan el 


mayor cuidado, siempre es posible que se las ensucien con su pro- 
pia expectoraciön. 


CAPITULO IX. 


&C6MO PUEDE CONTRAERSE LA TUBERCULOSIS POR INOCULACIGN? 


(PENETRACIÖN DE LA SUBSTANCIA TUBERCULOSA AL TRAVES DE LA PIEL.) 


La inoculaciön de la tuberculosis acontece seguramente con 
mayor frecuencia, cuando al hacer el lavado de las escupideras de 
porcelana €stas se quiebran, y la persona que las lava se hiere las 
manos con los bordes cortantes. EI bacilo puede tambien pene- 
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trar por la piel, si al lavar las escupideras existe con anterioridad 


Del cnidade una herida Öalguna ulceraciön de las manos. Las personas encar- 


que deba 


tomarse pa- 


ra limpiar 


gadas del cuidado de las escupideras, ya sea en alguna casa parti- 
cular ö en cualquier establecimiento para tisicos, deberän poner- 


las escupi- se guantes de hule en el momento de lavarlas. 


deras, 


Algunas veces el enfermo mismo puede inocularse al colocar 
en su boca un dedo herido, ö bien sucede que por falta de cuida- 
do deja que alguna herida se ponga en contacto con su expecto- 
raciön. 

Los medicos, estudiantes de medicina, veterinarios, carniceros, 
ete., estan igualmente expuestos al peligro de herirse con instru- 
mentos que han estado en contacto con materia tuberculosa. Un 
cuidado extraordinario es el tınico remedio que deben interponer 
las personas que tienen que hacer frente d estos riesgos. 

Si desgraciadamente alguien recibiese una herida y fuese de 
temer la inoculaciön tuberculosa, lo mejor que hay que hacer es 
dejar que la herida sangre libremente, lavar perfectamente con 
agua hervida ö con una soluciön al 5 p °/o de äcido fenico, vendar 
la herida con un lienzo limpio humedecido previamente.conalguno 
de estos liquidos, y consultar con el mödico lo mas pronto posible. 

Por el tatuage se puede tambien favorecer la inoculaciön, cuan- 
do el tatuador es un tisico, pues los individuos que ejercen este ofi- 
cio tienen la costumbre de disolver los colores con su misma sali- 
va, y de ahi que sobrevenga fäcilmente la inoculaciön. 

Asi pues, lo mejor en este caso es no permitir que sobre el cuer- 
po de uno se practique este decorado tan salvaje. 


CAPITULO X. 


(QUE OTRAS FORMAS DE TUBERCULOSIS EXISTEN, Y CUÄLES SON SUS 
PRINCIPALES SINTOMAS? 


En los capitulos precedentes nos hemos ocupado del bacılo de 


‚la tuberculosis, su manera de penetrar en elorganismo, y los sin- 


tomas de la forma mäs frecuente de la enfermedad, esto es, la t1- 
sis 6 tuberculosis pulmonar, vamos ahora a considerar algunas otras 
de las formas con que se manifiesta. 
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La tubereulosis laringea estä mäs estrechamente relacionada & 
la consunciön, que cualquiera otra de las formas de la tuberculo- 
sis: se lellama mäs comunmente tisis laringea 6 de la garganta. 

Esta enfermedad no es tan frecuente como la tuberculosis pulmo- 
nar, pero varias veces la acompafa. Ademäs de todos los sinto- 
mas que son comunes ä estas dos enfermedades: calentura, sudo- R 
res nocturnos, enflaquecimiento Ö perdida de peso, dificultad para 
respirar, tos, etc., existen en esta enfermedad sintomas adicionales, 
tales como; ronquera mäsö menos marcada y frecuente, y dolor in- 
tenso al tragar; lo que hace que el pan, la carne y otros alimen- 
tos sölidos sean excesivamente dificiles de tomar. Elexamen in- 
terno de la laringe muestra la presencia de pequelos tuberculos y 
ulceracionessituadas enlas cuerdas vocales y partes circunvecinas. 

El bacilo de Koch puede escoger como residencia, produciendo: 
trastornos de importancia, los huesos que forman elesqueleto ysus 
articulaciones 6 coyunturas; en unos y en otras da lugar & la ne- 
crosis ö muerte de los tejidos dentro de los cuales forma focos tu- 
berculosos, que si no son atendidos pronto y convenientemente, 
pueden ocasionar mäs tarde la generalizaciön de la enfermedad 
por trasporte dentro del mismo organismo de la materia tubercu- 
losa que en ellos se forma, y que pueleir & dar 4 los pulmones 
provocando el desarrollo de la tisis pulmonar. La tuberculosis de Tubersv- 
los huesos y de las articulaciones no es una enfermedad tan rara. lesis de los 
Cuando se localiza en la columna vertebral, la carie de una 6 mäs BT 
vertebras (*) da origen & la deformidad tan comunmente conoci- artieulasio- 
da con elnombre de joroba. Si como consecuencia de la flexion nes. 
de la columna vertebral se produce la compresiön de la medula es- 
pinal, pueden venir parälisis de los brazos, de las piernas y otras 
perturbaciones tales como dificultad y retenciön de la orina y de 
las materias fecales. La tuberculosis de las articulaciones da lugar 
& la enfermedad tan conocida con el nombre de tumor blanco, ya 
sea de la rodilla ö delacadera. Cuando un niüo, sin pretexto al- 
guno ö por alglın golpe empieza & quejarse de un dolor en la es- 
pina, en la rodilla 6 en la cadera, que va aumentando poco & poco 
de intensidad, que se aviva por sus juegos, por correr 6 brincar, 


(*) Vertebras son las piezas huesosas que constituyen la columna vertebral 
ö espina, mäs_vulgarmente llamada espinazo.—(N..d. T.) 


Tubercu- 


losis de los nes es 


hussos. 


Meningi- 
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hasta obligarlo a abandonar estos, debe temerse la existencia de 
una lesiön de naturaleza tuberculosa. | 

Aun cuando la tuberculosis de los huesos y de las articulacio- 
casi indolente en su principio, puede producir gradualmen- 
te la perdida del movimiento de dichas articulaciones, su reblan- 
decimiento y destruccion, la que puede llegar a ser tan extensa 
que haga necesario practicar la amputaciön. 

En los niäos muy pequeüos no es rara la meningitis tuberculo- 


tistubareu- Sa, desgraciadamente casisiempre fatal. Lossintomas mäs notables 


losa. 


Tubercu- 


de esta enfermedad son: las perturbaciones digestivas (vOmitos y 
estrenimiento), fiebre, desasosiego y depresiön; al ültimo, parälisis 
de las estremidades, delirio y algunas veces coma, (sopor profun- 
do con insensibilidad y perdida completa del conocimiento.) 

Maäs frecuente y casi tan peligrosa como la meningitis tuber- 
culosa en los ninos, lo es la tuberculosis intestinal y del peritoneo 


1osis en los (envoltura interior en la cavidad abdominal.) A los niüos que pa- 


intestinos. 


Tisis 


galopante. 


Lupus. 


Eseröfula. 


decen esta enfermedad, se les llama frecuentemente &ticos. Elsin- 
toma mäs culminante en este caso es muy & menudo, la diarrea 
tenaz que no puede contenerse ni con la dieta ni con los medica- 
mentos. 

En ciertas ocasiones todo el organismo es invadido por la en- 
fermedad & innumerables tuberculitos se distribuyen en los dis- 
tintos Organos. Esta enfermedad es llamada *tuberculosis miliar 
aguda” en razön del aspecto de los tuberculitos que semejan gra- 
nos de mijo, y aguda por la rapidez de su curso. Es probable, que 
esta forma sea en todos los casos debida a una expansiön sübita 
de una lesiön tuberculosa localizada, que hasta esos momentos ha- 
bia permanecido estacionaria. Los primeros sintomas de la tuber- 
culosis miliar se parecen & los de la fiebre tifoidea, y son: depre- 
siön general, laxitud y calentura. Es asimismo una de las for- 
mas de tuberculosis de termino casi siempre fatal. 

Entre las denominadas enfermedades tuberculosas localizadas, 
debemos mencionar una que se presenta como enfermedad de la 
piel y conocida bajo el nombre de lupus. Se presenta con el as- 
pecto ulceroso, en porciones limitadas y muy frecuentemente en 
la cara. 

La escrofulosis 6 escröfula se considera tambien en la actua- 
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lidad como una de las formas de la tubereulosis. Aparece cası 
exclusivamente durante la infancia. Es &sta la mäs benigna de 
las formas de la tuberculosis y se manifiesta generalmente por hin- 
chazön de los ganglios, erupciones en la piel, & inflamaciones de los 
0)0s y de los oidos. 


CAPITULO XI. 


dPOR QUE MEDIOS SE PROTEGE LA SALUD INDIVIDUAL PARA NO 
CONTRAER LA TUBERCULOSIS? 


Daspues de todo lo que hemos dicho sobre la contagiosidad Öö 
mäs bien sobre la trasmisibilidad de la tuberculosis, y sobre todo 
de la tisis, no debemos sin embargo creer que larespiraciön en una 
atmösfera accidentalmente dafada con el bacilo, debe necesaria y 
constantemente producir la tisis, ni que por beber leche tuberculo- 
sa ö herirse ligeramente con una escupidera rota debe uno hacer- 
se forzosamente tisico. Las secreciones de nuestras cavidades na- 
sales, y sin duda alguna nuestra sangre y las secreciones del estö- 
mago, en un individuo sano, tienen propiedades bactericidas, es 
decir, que pueden matar los germenes dafinos antes de que hayan 
producido el mal. Asi, pues, un hombre ö una mujer sanos no 
deben temer exageradamente la tuberculosis; pero tampoco deben 
expouerse sin necesidad al peligro de la infecciön. 


CAPITULO XI. 


«C6MO PUEDE UNO OPONERSE VICTORIOSAMENTE Ä LA PREDISPOSICIÖN 
HEREDITARIA DE LA TUBERCULOSIS? 


La madre temerosa de que sus hijos pudieran heredar la pre- 
disposiciön para la tuberculosis, debe procurar desde luego seguir 
por su parte una vida tan higienica como le sea posible. Procu- 
rara permanecer al aire libre la mayor parte del tiempo, respirar 
libremente y que sus comidas sean por lo regular compuestas de 
alimentos sencillos pero nutritivos. Nunca deberä llevar vestidos 
que compriman su pecho ö sus örganos abdominales; reemplaza- 


rd el cors& por un corpifo cömodo que permita absoluta libertad 
4 
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a sus movimientos respiratorios; en vez de atar ä la cintura las 
enaguas 6 faldas, las llevarä suspendidas sobre sus hombros lo que 
facilmente se consigue sujetändolas & un corpifio 6 chaleco por 

Kigiene medio de botones. Lilevando interiormente un traje unido y bien 
Bi ajustado, ya sea de lana 6 ya de algodön, segün las estaciones, se 
a evitarä llevar mayor nlmero de enaguas y asi podrä aligerarse el 
tıberculo- peso que debe soportar el pecho. Todo el traje de la madre de- 
s2%» berä arreglarse de manera que nada le comprima ni impida en lo 
mäs minimo el libre y fisiolögico funcionamiento de todos sus Or- 

ganos. A pesar de la importancia real que tiene para el bienes- 

tar y desarrollo de la especie humana, el uso de vestidos que sean 

mäs naturales y saludables, rara es la madre que procura usarlos 

para siö para sus hijas; pues casi todas prefieren ser esclavas de 

Sobrela la moda. El cenido yrigido corse deberia desterrarse para siem- 
constrieciön pre del vestido de la mujer. Este articulo del vestido, no sola- 
re) mente impide la respiraciön libre y natural; sino que su constric- 
on _eiön exagerada produce perturbaciones de la digestiön y de la cir- 
coree. culaciön de la sangre. La anemia, la pobreza de la sangre que se 





Fie. 11. @) Fig. 12. 


observa tan frecuentemente en las jovencitas, debe imputärsele & 
esta moda contra-natural que no permite ni la libre circulaciön, 
nila oxigenaciön suficiente de la sangre. Presentamos aqui tres 


(#2) Elautor de este folleto, con el laudable fin de facilitar la impresiön mexi- 
cana. obsequiö espontäneamente los cliches del original ingl&s, y por esta razön se 
encuentran en las läminas algunas palabras inglesas. Damos aqui la traduceiön 
de las de esta lämina con el objeto de asegurar su comprensiön: Lungs, pulmo- 
nes.— Diaphragm, diafragma.—Liver, higado.—Stomach, estömago.—Spleen, ba- 
zo. Large intestine, intestino grueso. 
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dibujos que ilustran perfectamente el resultado de &sta exagera- 
da compresiön: la figura 11 muestra la situaciön normal de los ör- 
ganos en el pecho y en el abdomen; la figura 12 muestra los pul- 
mOnos, corazön € intestinos tal como se encuentran en un törax es- 
trechamente ceiiido por el cors& durante un gran nümero de anos; 
la figura 13 muestra el esqueleto deformado por dicha compresiön. 

El uso en hombres y en mujeres del cinturön en vez de los ti- 
rantes, no debe recomendarse. Como para poder sostener en su 
sitio los pantalones, se necesita que el cinturön este muy apreta- 
do, resulta que se produce una constricciön del abdomen que per- 
turba los movimientos propios del intestino, que son tan esencia- 
les para una buena digestiön. Las hernias (relajaduras) pueden re- 
sultar tambien de esta costumbre. 

Cusi es innecesario decir que un individno predispuesto a la tu- 
berculosis, lo estä mäs cuando de alguna manera dificulta su di- 
gestiöa y su asimilaciön. Conservar en buen estado, ası el estö- 
mago como el intestino, es una de las mejores salvaguarlias en 
contra de esta enfermelad. 

Debe prohibirse el uso del cuello tanto para el hombre como 
para la mujer. Los cuellos ö cintas demasiado apretados al rede- 
dor de la garganta, pueden ocasionar insuficiencia en la provisiön 
de oxigeno y congestionan las arterias del cerebro, como conse- 
cuencia de esto se producen dolores de cabeza y vertigos. EI 
abrigo exagerado de la garganta disminuye su resistencia para los 
resfrios que pudieran originarse por los cambios de temperatura. 

Nunca se aconsejaria lo bastante ä las sehoras el abandono de 
la anti-higienica moda de los vestidos con cola, sobre todo en la 
calle. Deberian ellas suprimirlas manifestando ası que tienen el 
valor suficiente para mostrar el cuidado que toman por la salud y 
bienestar de los demwäs. Si se piensa en los millones de microbios 
peligrosos que son barridos con el polvo y conducidos hasta el 
interior de las habitaciones por esta insalubre moda, ninglin ar- 
gumento seria suficientemente energico para probar lo peligroso 
que es para la salud el llevar vestido con cola. 

iCuänta verdad dice el poeta de Londres en su “Canciön de la 
enagua”, pues en tales condieiones {no viene realmente & desem- 
peüar el vestido el asqueroso empleo del barrendero? 


Cinturones. 


Cuellos 


De la cola 
en los ves- 
tidos. 
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“Barred, enaguas, barred 
Cuanto halleis a vuestro paso, 
Lo mismo el lugar mäs sucio 
Que el camino mäs aseado; 
Basuras, bacilos, germenes, 
Microbios, tierras y barro, 
Hasta que ya ennegreeidas 
Y sucias que cause espanto 
Nos hagais volver la vista 
Con horror y muestras de asco. 


“Caballeros, que teneis 
Mujeres 4 vuestro lado 
Que gastan en ricas telas 
En adornos y tocados, 
Pensad en que no es tan solo 
Un lujo que pagais caro, 
Sino que pone en peligro 
La vida, lo mas preciado 
De vuestra esposa y hermanas, 
De vuestros hijos y eriados; 
Pues el enjambre maligno 
De microbios, levantando 
Con la orla de la enagua, 
Que cumple ası con su encargo, 
No pudiera encontrar sitio 
Mejor para ser guardado 
Y llevar a vuestra casa 
La muerte y el desamparo.” 


Mi alzade. El cuidado del calzado es tambien un asunto importante. Los 
'zapatos nunca deben ser demasiado estrechos. No solamente di- 
Acultan asi los movimientos; sino que la constricciön de los capi- 
lares sangulneos produce la irregularidad de la circulaciön y el 
enfriamiento de las extremidades. 
Si existe el häbito de usar ropa interior durante la noche, de- 
berän tenerse siempre listas dos mudas, con el objeto de que una 
de ellas, al mismo tiempo que la camisa de dormir, se ventile y 
asol&ee durante el dia. | 
Higiene y Cuando en la madre hay una predisposiciöon marcada para la 
cuidados tuberculosis, el niio debe ser confiado 4 una nodriza sana, Ö ser 
para con 105 „Jimentado artificialmente con leche de vaca esterilizada. Enes- 
hijos de tv-. j ; u, : 
berculoza, has eircunstancıas es del todo indispensable consultar con el me- 
dico. EI niüo deberä tener su camita propia, y nunca deberä 
acostarse en el mismo lecho de la madre. La recämara debe es- 


Se 
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tar siempre bien ventilada y el nino debe exponerse al aire libre 
tan pronto como sea posible. La antigua costumbre de envolver 
la cabeza del nino con un velo espeso, debe proscribirse. Una 
buena costumbre es la de dejar al pequenito que camine casi des- 
nudo, solamente abrigado con un vestidito corto, durante todo 
el dia, en un cuarto abrigado y en donde la luz del sol penetre li- 
bremente. Un pavimento terso, de madera, 6 una estera de te- 
Jido apretado que pueda mantenerse escrupulosamente limpia, de- 
ben preferirse ä cualquier alfombra almacenadora de polvos. 

De los diez a los doce meses debe el nino ir acostumbrändose 
ä los bahos de agua fria. La mejor manera de acostumbrarlo es 
la siguiente: Despues de su bano diario con agua caliente, se le 
frota durante unos instantes con las manos mojadas en agua fria, 
y en seguida se le seca räpidamente. Poco ä poco se va comen- 
zando & esponjearlo con agua fria hasta llegar ä aplicarle una 
ducha de corta duraciön. En el uso del agua fria es de todo pun- 
to necesario que la reacciön siga räpidamente. Esta reaceiön se 
muestra por una sensaciön agradable de calor que experimenta el 
nilo y que se hace perceptible para uno por el enrojecimiento de 
la piel. En estas aplicaciones del agua fria, se nota primeramente 
cierta palidez causada por la contraceiön de los capilares periferi- 
cos. (1) La vuelta de la sangre ä la superficie externa es lo que pro- 
duce la coloraciön rojiza de la piel en los momentos de la reacciön. 
Cuando la reacciön es torpe ö tardia, debe consultarse al medico. 

Annque la aplicaciön del agua fria es muy benefica, no deberä 
nunca olvidarse que hay personas de diferentes constituciones, y 


que no es bueno por simple rutina aplicar el mismo tratamiento ä 


todo el mundo. La aplicaciön razonada y cuidadosa del agua 
fria, es seguramente el mejor preservativo contra los resfrios, tan- 
to para el niüo como para el adulto, y debese en general recomen- 
dar su uso. Las personas no acostumbradas al nso del agua fria 
pueden fäcilmente acostumbrarse, haciendo uso primero de alco- 
hol durante una semana poco mäs ö menos; durante la segunda 


(1) Pequeios tubitos ramificados que vienen & ser elt&rmino de las arteri ias, 
tan delgados y mäs delgados atın que los cabellos, de donde les viene el nombre 
de capilares, y que sirven para contener y eondueir la sangre que cireula por to- 


a la piel.—Dr. V.L. 
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semana hara uso de alcohol mediado con agua; y ä la tercera 
semana podrä hacer uso del agua sola. De esta manera puede 
uno gradualmente acostumbrarse ä los banos frios de esponja, 
abluciones y duchas. 

A las familias que no pueden darse el lujo de un aparato pa- 
ra duchas, y que no disponen siquiera de un cuarto para bano, 
aconsejo un metodo sencillo que llenarä el objeto. Tömese una 
tina circular inglesa de un metro de diämetro y 25 centimetros de 
altura, y pönganse en ella como 13 centimetros de agua fria 6 ti- 
bia. El banista entra prontamente en el agua moviendo sus pies 
por algunos segundosy se echa räpidamente uno 6 dos jicarazos de 
agua sobre cada hombro para mojar perfectamente todo el cuer- 
po. No es preciso que se moje la cabeza. La ducha puede faci- 
litarse con ayuda de una segunda persona que vierta encima el 
agua con alguna bandeja 6 jarro. Si acaso puede ajustarse un 
tabo de hule a una llave de agua cercana, se puede improvisar fä- 
cilmente una ducha de regadera ö de chorro directo. La tempe- 
ratura delagua puede variar de 40° 469° F.(4°&15°C.) La pie- 
za en la cual se toma el bano deberä calentarse en tiempo frio. 
Lo mejor y quiza lo mäs conveniente es tomar el baüo frio en la 
manhana antes de vestirse, 6 en la noche antes de acostarse. Cuan- 


fayorecerla (lo la reacciön es debil, es decir, cuando la sensaciön agradable de 


reacciön. 


calor no sobreviene bastante pronto, procederä uno como sigue: 
Siel bafio es tomado en la mafiana se levantara media hora antes 
de la de costumbre dejando cubierta la cama con los cobertores, ä 
fin de retener el calor en ella; despues de la aplicaciön del agua 
fria que debe ser practicada räpidamente següin se ha descrito, se 
frota el cuerpo con una toalla äspera y lo mäs pronto posible se 
introduce de nuevo en la cama que debe aun estar caliente. Si'no 
fuese posible tomar el baüo en la maüana, puede obtenerse el 
mismo resultado procurando acostarse con media hora de antici- 
paciön, y ya que la cama se ha calentado con el propio cuerpo, le- 
vantarse de nuevo & fin de hacer la aplicaciön del agua fria como 
queda ya dicho, volviendo en seguida & acostarse. (l) En la ma- 


(1) En la mayor parte de las poblaciones mexicanas existe el habito de ee- 
nar bastante tarde y de una manera mas 6 menos suculenta. Esto nos obliga & 
hacer otra recomendaeiön para el caso de que alguno tomara la costumbre de 


» 
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yor parte de los casos, la vuelta ä& la cama caliente alın, trae con 
seguridad una reacciön perfecta; si esta precauciön y la fricciön 
vigorosa despues del bano no bastaran para provocar una buena 
reacciön es prueba de que el cuerpo no tiene la suficiente resis- 
tencia para este tratamiento y debe consultarse al medico. 

Los baüos frios, en agua de rio 6 en el mar deben naturalmen- 
te ser aconsejados en la estaciön cälida. Las personas debiles 6 
ancianas no deberän tomar baüos frios en ningln tiempo, salvo 
que el medico se los permita. 

Para conservar la piel en buenas condiciones de aseo, los ba- 
h0s frios aun tomandolos diariamente, no bastan; el bano de agua 
caliente y el jabön son indispensables para esto, por lo menos una 
vez & la semana. El baüo con agua caliente deberä ser seguido 
de un bafio frio, de esponja, tomado räpidamente. 

Tan pronto como lo permita la inteligencia del nino deberä 
enseüärsele ä respirar profundamente, y mäs tarde se le enseüa- 
ran los siguientes ejercicios respiratorios, que serän aprendidos 
con agra&o; pues la mayor parte de los niüos y ninas gustan de los 
movimientos gimnästicos. Colocados frente a una ventana abier- 
ta 6 & campo raso, en la posiciön militar de “firmes” juntas las 
piernas, el cuerpo erguido y las manos pendientes ä los lados, ha- 
ran con la boca cerrada una inspiraciön profunda, es decir: aspi- 
raran todo el aire que les sea posible hacer caber en una sola vez 
dentro del pecho, y mientras dura la toma de aire Ö inspiraciön, 
iran levantando los brazos hasta llegar & la posiciön horizontal: 
permanecerän asi conservando el aire inhalado durante tres se- 
gundos, y en seguida, al expirar el aire, (arrojarlo fuera del pe- 
cho,) se bajan los brazos 4 su posiciön natural. Este acto de la 
expiraciön 6 exhalaciön debe hacerse un poco mäs räpido que el 
de la inspiraciön. Cuando el primer ejercicio ha sido perfectamen- 
te dominado y ejecutado durante varios dias, se puede comenzar 
la präctica del segundo ejereicio, el cual es semejante al primero 
eonsistiendo la diferencia en que el movimiento ascencional de 
los brazos se continta mäs alla, hasta llegar & encontrarse las ma- 
nos arriba de la cabeza. 


banarse en la noche; solamente podrä hacerlo hasta que hayan pasado dos horas 
y media despu6s de la cena.—Dr. E.L. 
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La ilustraciön (hg. 14) que acompaüa & esta explicaciön, mues- 
tra estas posiciones 
durante los dos mo- 
vimientos. El tercer 
ejercicio respirato- 
rio que requiere ma- 
yor fuerza y resis- 
tencia, no debe em- 
prenderse sino hasta 
que los dos primeros 
han sido practicados 
regularmente varias 
veces al dia, duran- 
te algunas semanas 
y hasta que no se ob- 
serve una positiva 
mejoria de la respi- 
raciön y del estado 
general. 

La ilustraciön de 
la fig. 15 nos servi- 
ra para hacer mäs 
comprensible el ter- 
cer ejercicio que podriamos designar con el nombre de nataciön 
en seco. Tömese la posiciön militar de “firmes” y extiendanse los 
brazos hacia el frente como en el primer movimiento de la nata- 
ciön, de manera que vueltas las palmas de las manos hacia afuera 
sean sus dorsos los que se toquen. Durante la inspiraciön los bra- 
zos se van dirigiendo hacia afuera hasta llegar ä encontrarse las 
manos deträs del cuerpo, se permanecerä en esta posiciön por 
unos cuantos segundos, conteniendo en este tiempo la respiraciön, y 
al hacer la expiraciön se llevaran de nuevo los brazos hacia ade. 
lante. Este ejercicio un tanto cuanto dificil puede facilitarse y ha- 
cerse mäs efectivo levantändose 6 parändose sobre la punta de los 
pies en el momento de hacer la inhalaciön y volviendo ä sentarse 
sobre las plantas conforme se ejecute la expiraciön. 





Fig. 14.—Ejereicios respiratorios: primero y segundo. 
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Ördinariamente, cuando se estä fuera de la casa habitaciön, no Ejercicias 
siempre es posible hacer estos ejercicios moviendo los brazos sin Eee 
atraer la atenciön de las gentes; en tales condiciones, se procurarä Yhniento ds 
hacer solamente el movimiento de los hombros, haciendo girar es- los krazos. 
tos hacia aträs durante el movimiento de la inspiraciön, sostenien- 
do esta posiciön con la respiraciön suspensa durante algunos se- 
gundos y haciendo la expiraciön cuando los hombros se dirigen 
hacia abajo y hacia adelante al volver ä la posiciön normal. Este 
ejercicio puede fäcilmente ejecutarse al aire libre, durante el pa- 
seo, estando sentado 6 montado ä caballo. 

Los niNos 
de ambos se- 
x08, y espe- „, 
cialmente los ? 
que tienen 
.  predisposi- 
\ ciöna la tisis 
tienen muy ä 
\ ı menudoelhä- 
bito de andar 

\\ encorvados 
{| hacia adelan- 
te. Para so- 
breponerse & 
este mal ha- 
bito recomen- 
damos el ejer- 
cicio siguien- 
te: (Hig..17,) 

Haciendo el 

nino todo lo 





.un 7 





Fig. 16.—Ejereicio 
respiratorio con rota- 
posible por cıon de los hombros, 


Fig. 15.— Tercer ejereicio respiratorio. 


colocarse bien derecho, pone los brazos en jarras con las manos. 
sobre las caderas y los pulgares dirigidos hacia adelante; en segui- 
da se encorva poco ä poco hacia aträs hasta donde alcance yal 
mismo tiempo ejecuta la inspiraciön. Permanecerä en esta posi- 
cıön y conteniendo la respiraciön durante algunos segundos, y 
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Baglas ge- despu6s volver& con alguna mäs violencia ä la posiciön primitiva 


nerales p2- 
ra la präc- 


haciendo al mismo tiempo la expiraciön. 


tion de los Las reglas siguientes relativas & los ejercicios respiratorios 
ejercieios deberan tenerse constantemente presentes. Se comenzarä siem- 


respirato- 
rios. 


pre por los ejercicios mäs fäciles (figs. 14 y 16) y no se pasara & 


los mäs dificiles sino hasta que en la präctica se han llegado & do- 
minar por completo los primeros. Cualquiera que sea el ejercicio 
respiratorio que se ponga en präctica, se haran de seis & nueve 
cada media hora, y se continuarä ejecutändolos hasta que la res- 
piraciön profunda se convierta en una costumbre natural. 

Estos ejereicios deberän siempre practicarse en un ambiente 


fresco y tan limpio de polvos como sea 
posible. Nunca deben practicarse estan- 
do fatigado, ni se continuaran por tan 
largo tiempo que lleguen & originar fa- 
tiga. La respiraciön con la boca abierta, 
en el niüo y algunas veces en el adulto, 
es comunmente originada por ciertas pro- 
Gawsısdela ducciones de la garganta (vegetaciones 
ee. adenoides), por hinchamiento delas amig- 
"abierta, dolas, 6 por produceiones nasales (pöli- 
pos, etc.) La extirpaciön de tales produc- 
ciones, por el cirujano, es quiza el ünico 
remedio para devolver a la respiraciön su 
estado natural. Incidentalmente pode- 
mos permitirnos decir, que estas opera- 
(ciones no son en manera alguna peligro- 
sas, en tanto que la existencia de tales 
produceiones en la garganta, (retro-fa- 
ringe) pueden acarrear graves anomalias 
ö irregularidades en el desarrollo del oido 
yen el fisico & intelectual del organismo. 
La urgencia de extirparlas cuanto antes 
debe ser recomendada seriamente. Los 






nn 
sure £ mL 


Fig. 17.—Ejercicio para las 
gentes que tienen la cos- 
tumbre de andar encorvadas. 


‚ejercicios respiratorios que acabamos de describir son ütiles, par- 
ticularmente para los ninos, despues de haber sufrido la opera- 
‚ciön, y sino se practican, puede persistir en ellos el habito im- 
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perfecto de respirar con la boca abierta, que ya habian adqui- 
rido. 


Entre los ejercicios que favorecen el vigor y desarrollo de los 


pulmones y de la laringe, mencionaremos el canto y la declama- 
ciön al aire libre. 

No solamente durante el dia sino durante la noche, deberä 
procurarse el aire fresco. La vulgaridad muy generalizada de 
que el aire de la noche es daüoso, es errönea. El aire de la noche Elairedela 
es mäs puro que el aire del dia, sobre todo en las grandes ciuda- nochs esre- 


d lo mi deb ywrar que cuando menog Auvamer- 
es, y por lo mismo debese siempre procurar q Bee 


una ventana quede abierta durante la noche, en la misma recäma- vo, 
ra 6 en la pieza inmediata, ä& fin de asegurar una ventilaciön am- 
plia y permanente. (Greneralmente es bueno siempre protegerse 
de las corrientes directas que puedan penetrar por una ventana 
abierta. Cuando no sea posible colocar la cama de tal manera que 
quede fuera de la direceiön de dichas corrientes, un biombo colo- 
cado frente ä la ventana, comunmente basta. (*) 

Se comprende fäcilmente que por regla general, todo indivi- 
duo que haya heredado la predisposiciön para la tisis debe siem- 
pre procurarse la vida en el aire libre, fresco y puro. 

‚ El frecuentar los bailes, cantinas y salas de fumar, no puede 2% ja agla- 


ser sino dahoso para esta clase de personas. EI fumar debe ser meraciön 
en los sitios 


(*) La irradiaeiön mäs considerable de calor que tiene lugar en los sitios de de fr a 

mucha elevaeiön sobre el nivel del mar, irradiaciön que se exagera marcadamente en 
durante la noche, engendra en muchos mödicos de Möxico, la vacilaciön para po- de fumar 
ner en planta el tratamiento por el aire libre, abriendo durante la noche las 
puertas del cuarto del enfermo para que se comunique ampliamente con el exte- 
rior. Existe el temor del enfriamiento demasiado brusco y sus conseeueneias. 
El medico traduetor de este folleto, ha podido llevar ä la präetica el procedimien- 
to tal como aqui se ha descrito y no ha tenido sino que felieitarse por ello: pues 
los resultados han sido siempre de los mejores y nunca ha dado lugar ä acceiden- 
te alguno. Esto se evita indudablemente tomando con ceuidado algunas precau- 
ciones: 1* El abrigo del enfermo en sıı cama por medio de cobertores apropiados, 
y sobre todo, por camisetas gruesas de lana que eubran perfectamente el tron- 
co y los brazos: 2° Tener la precauciön de cerrar las puertas un euarto de hora 
antes de que el enfermo se desnude para entrar & su cama, 6 salga de esta para 
tomar sus vestidos: 3° Graduar metödicamente la comunicaciön con el exterior. 
desde una simple abertura de unos diez centimetros de separaciön entre ambas 
hojas delante de la cual se coloca una cortina poco gruesa, que sirva para cortar 
simplemente la corriente del aire, hasta la apertura total de dichas hojas; pero 
siempre procurando interponer delante una cortina. (Dr. V. L.) 
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estrictamente prohibido para los jövenes de törax 6 pecho raqui- 
tico, y para todo aquel que tenga cierta predisposiciön favorable 
ala tisis. Es particularmente peligroso el fıımar eigarrillos; pues- 
to que este habito una vez adquirido, tiende 4 minar hasta una 
constituciön vigorosa. 

Muchas de las habitaciones de los Estados Unidos son calenta- 
das durante elinvierno exageradamente. Es suficiente una tempe- 
ratura de 65° & 68° F. (18° a 20° C.), particularmente si se tiene el 
cuidado de que el calor que produce el calorifero no sea demasiado 
seco. Lasequedad excesiva de la atmösfera durante el invierno, 

Sequedady en muchas casas tanto de la cindad como del campo, da origen fre- 

calefaceiön cuentemente & catarros nasales, y estos deben ser evitados por to- 

re ng do el mundo, y muy especialmente por los enfermos del pulmön 
Ö propensos ä enfermarse de &l. 

Ademäs de procurar que sobre la estufa se encuentre siempre 
un lebrillo lleno de agua, sa procurara tener en la recämara y en 
la sala un regulador para la humedad atmosferica. El mas sen- 
cillo de los evaporadores es una bandeja llena de agua y un trapo 
suspendido encima de manera que por su extremo inferior este 
siempre tocando el liquido. En virtud de la capilaridad el agua 
es atraida, y la evaporaciön mäs fäcil en una superficie aumenta- 
da contribuye a humedecer la atmösfera suficientemente. 

. La educaciön mäs conveniente para los niäos qus tienen ten- 

dencia a hacerse tuberculosos, es de la mayor importancia. 
sobre la Muchos hay que son inapetentes desde que nacen: reglamentar 
educaciöny su alimentaciön, no permitirles tomar muchas golosinas, hacerlos 
eine comer & intervalos bien determinados, y vigilar las funciones de 
preäispues. Su Intestino, son los mejores medios para combatir el disgusto por 
tosäla la comida. Tan pronto como sea posible debe ensenaärsele al nino 
tisis 4 limpiar su dentadura, sobre todo despuds de cada comida; pues 
una buena digestiön depende solo de esto en muchas ocasiones. 
El disgusto para jugar al aire libre es igualmente caracteristico de 
los candidatos para las enfermedades tuberculosasy puedeser ven- 
cido solamente por medio de la disciplina. EI vestirlos con mu- 
cho abrigo envolviendolos en todo tiempo, es tan perjudicial como 
el tenerlos casi constantemente en el interior de las habitaciones. 
Estos ninos, durante su edad escolar, no deben trabajar demasia- 
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do. EI pasar sentado muchas horas, trabajar mucho con el cere- 
bro, pasar largo tiempo al piano ö en otros ejercicios musicales, 
influye seriamente para debilitarä los ya predispuestos ä este mal. 
Los ejercicios gimnästicos deben serrecomendadospara los jövenes 
de ambos sexos, y para las jovencitas muy especialmente, deben 
continuar sus saludables sports al aire libre, cuando hayan salido 
de la escuela.. Naturalmente los excesos en todo son danosos, y 
asi como no hay cosa mäs saludable que el ejercicio, cuando es bien 
dirigido, si se practica con demasiada fuerza Öse prolonga por mu- 
cho tiempo, puede al fin llegar ä ser perjudicial. Divertirse, seguir 
un metodo regular de vida, tomar alimentos sencillos y de buena 
calidad, evitar toda bebida alcoholica, procurar que el intestino 
funcione con libertad todos los dias, cuidar del aseo de todo el cuer- 
po, y dormir cuando menos ocho horas diarias, es lo mejor para 
conservarse sano. 

Deseo llämar una vez mäs la atenciön sobre los vestidos que 

deben llevar los niüos y niäas durante la &poca del crecimiento. 
El espesor de estos vestidos deberä estar de acuerdo con la esta- 
ciön y siempre deben ser hechos de tal manera que no estorben en 
manera älguna los movimientos ni puedan comprometerse funcio- 
nes como la digestiön, la respiraciön, etc. 

Cuando sea llegado el tiempo de elegir una profesiön ü oficio Eleceiön de 
para un joven que tiene predisposiciön para la tuberculosis, debe sit. 
tenerse presente que la jardineria, la agricultura y la selvicultura, 
asi como toda ocupaciön que deba tener lugar al aire libre, son las 
mas convenientes para convertirleenunhombrerobusto yen miem- 
bro util para la Sociedad. 

Correlativamente & las precauciones que deben ser tomadas pa- 
ra combatir la predisposiciönä la tuberculosis pulmonar ö tisis, de- 
bemos decir algunas palabras sobre su curabilidad. Larancia idea, 
y—iay!—profunda 6 invariablemente arraigada en la opiniön de 
muchos, de que cuando un individuo que parece haber heredado la 
predisposiviön 4 la tuberculosis y se tuberculiza, debe perdertoda za #:sis 
esperanza de sanar, es errönea. Yo deseo insistir en el hecho de hereditaria 
que: las probabilidades de curaciön que tiene un tisico no depen- estancsura- 
den absolutamente de que haya tendencia hereditaria ö de que ha- en 


: i ER la tisis al- 
ya sido accidentalmente adquirida su enfermedad. Existen cen- quirida. 
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tenares de casos de curaciön de tuberculosos, hombres y mujeres, 
que han llegado hasta la edad decrepita; no obstante que sus pa- 
dres y madres habian sucumbido & la tisis. La idea de que latu- 
berculosis es trasmitida frecuente y directamente del padre al hi- 


Trermitiön JO, es igualmente errönea. Es corriente encontrar en la literatu- 


ra medica algunos casos que muestran que tal trasmisiön puede 
ser posible; pero son casos excesivamente raros. Cuando un ni- 
ülto se hace tuberculoso, la infeceiön ha procedido casi siempre, 
de haber dormidö 6 de permanecer mucho tiempo al lado de una 
madre tuberculosa ıı otro individuo tisico, 6 bien se le ha besado 
en la boca 6 ha jugado entre la basura, 6 en un suelo infestado, 
eto. Todo esto demuestra cuän importantes son, una limpieza per- 
fecta y la higiene mäs estricta, durante la edad temprana. 


CAPITULO XI. 


ÜCVANDO NO ES HEREDITARIA LA PREDISPOSICION A LA TUBERCULOSIS. 
dDE QUE OTRA MANERA PUEDE ADQUIRIRSE? 


1.°— Por la intemperancia, el abuso de las bebidas alcohölicas, 
una vida disipada y excesos de todo genero. 

2..—Por ciertas enfermedades que debilitan la constituciön, 
por ejemplo; la pulmonia, la fiebre tifoidea, la viruela, el saram- 
p!ön, la tos ferina, la sifilis, la influenza, etc. 

3.0—Por ciertas ocupaciones oficios 6 profesiones, tales como 
la de impresor, sombrerero, sastre, tejedor y todas aquellas en las 
que el trabajador se expone a inhalar toda clase de polvos, como- 
sucede con los panaderos, molineros, confiteros, cigarreros, desho- 
Ilinadores y manufactureros de artefactos de plomo y otros meta- 
les, de madera, piedras, etc. 


De 
pri 
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CAPITULO XIV. 


ADAUIRIDA LA PREDISPOSICION, (COMO PUEDE DOMINARSE Y COMO PO- 
DRÄN HACERSE RELATIVAMENTE INOFENSIVAS LAS OCUPACIONES IN- 


SALUBRES? 


Toda persona que se haya debilitado & consecuencia de su ex- 

cesiva intemperancia, ö que se encuentra convalesciendo de enfer- 
medades graves, 6 que sufre los efectos de ocupaciones perjudicia- 
les, debe huir de la sociedad de los tisicos. Porloquetoca al ebrio, Latutercu- 
al libertino ö aficionado & los excesos, no hay mäsremelio que el lesis y la: 
cambio de vida. A los infortunados que por culpa propia ö6 por rn 
algüın descuido de otros han sido victimas de alguna enfermedad yeas. 
venerea (sıflis, etc.) recomendamos que se sometan cuanto antes 
a un tratamiento apropiado instituido por un medico competente. 
Para consuelo de estos infelices pacientes diremos, que toda enfer- 
melad venerea puede ser tratada con exito siempre que el enfer- 
mo se someta oportunamente a su medico y obedezca fielmente 
sus prescripciones. Como las enfermedades venereas son eminen- 
temente contagiosas, las prescripciones de los medicos tenderän & 
protejer de la infeceiön 4 los demäs, y al mismo paciente de una 
reinfecciön. La necesidad de consultar la opinion del medico se 
impone & tolos aquellos que por su intemperancia y excesos de to- 
do genero han minado su constituciön disminuyendo asi su resis- 
tencia natural & la invasiön del bacilo tuberculigeno. 

En muchos de los Estados dela Repüblica no existen leyes des- 1a higiene 
tinadas & asegurar las condiciones sanitarias de las fäbricas, talle- en las fähri- 
res, oficinas, etc. Naturalmente, hay en esto lugar para hacer mu- = 
chas mejoras, especialmente por lo quetoca ä la luz,ä la ventila- 
ciön sufciente de aquellas fabricas en donde la producciön abun- 
dante de polvos y de gases constituyen una amenaza constante 
para el operario. 

Siempre que sea posible, deben usarse mascarillasrespiratorias 
de protecciön contra los polvosirritantes. Muchas gentes-expues- 
tas a la inhalaciön de la harina, deberan limpiar cuidadosamente 
sus dientes, por deträs y por delante, yası evitarän que por la ac- 


El mismo 
operario 
"puede pro- 
tejerse, 
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cion de la saliva sobre la harina que pudiera depositarse entre los 
dientes, se verifique la transformaciön de la harina en glucosa 
(azücar de uva); por medio de esta prevenciön, los germenes de las 
fermentaciones quedan privados de un terreno favorable para su 
desarrollo. 

En todos estos casos el obrero puede hacer mucho por si mis- 
mo, poniendo lo que este de su parte para hacer mäs inofensivas 
sus ocupaciones. En las horas de descanso, antes de entrar al tra- 

ajo y despu6s de habersalido, debe esforzarse en permanecer tan- 
to cuanto le sea posible al aire libre, beber ä satisfaceiön agna lim- 
pia y pura, levantarse temprano, vivir de la manera mäs metddi- 
ca, evitar las cantinas y pulquerias y nunca tomar bebidas alcohö- 
licas. 

Todas las precauciones higienicas y artificios para mejorar la 
salud general de que hemos hablado en el capitulo XII —(06mo 
puede uno sobreponerse & la predisposiciön hereditaria para la tu- 
bereulosis?) — tales como: ejercicios respiratorios, bahos de agua 
fria, ete., tienen por supuesto igual importancia para combatir la 
predisposiciön adquirida. 


CAPITULO XY. 


P Quvk DEBERÄN HACER LOS PATRONES DE CONCIENOIA Y DE BUENAS IN- 


TENCIONES, YA EN LA CIUDAD Ö EN EL CAMPO, PARA COMBATIR LA 
TUBERCULOSIS ? 


Toda persona que emplea un gran nüımero de individues y les 
‚da habitaciön, debe tener presente que las habitaciones insalubres, 
oscuras, hümedas y mal ventiladas, son factores poderosos para la 
propagacıön de la tisis. El suelo sobre el cual va ä construirse 
una habitaciön, debe ser seco y libre de toda clase de emanacio- 
nes y de miasmas peligrosos. Los terrenos elevados y porosos de- 
ben ser recomendados especialmente. Algunas veces es posible 
convertir un terreno hümedo en suelo salubre por medio de una 
canalizacıön perfecta (drenage) y una cubierta de cemento. La 
casa debe fabricarse siempre con buen material y todas sus pie- 
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zas dleberän recibir la luz del dia, y hasta donde sea posible, los 
rayos directos del sol. Eu invierno debarän calentarse; pero no 
exageradamente, y se prosurarä que tengan mucha ventilaciön. 
En las casas de vecindad modelo, deberä haber el niımero suficien- 
te de baüos, y cala familia deberä tener su excusado propio, siem- 
pre limpio y en buen estado. 

En las colonias de trabajadores, en los distritos muy populo- 
sos, donde no pueden tenerse fäcilmente estableeimientos balnea- 
rios modernos, deberän instalarse en las plazas püblicas y& pre- 
e10s mödicos, bahos en donde el pueblo pueda gozar de las deli- 
cias del agua, caliente ö fria. 

En las fäbricas, talleres, grandes tiendas, etc., habrä siempre 
el nümero suficiente de escupideras, de preferencia elevadas, y de 
material resistente. 

Cuando se hayan tomado tales precauciones y se procure des- 
terrar la mala costumbre de expectorar en el pavimento, sies pre- 
ciso imponiendo castigos conforme & las leyes especiales, se logra- 
rä en menos tiempo que cese la gran falta que comete todo el 
mundo escupiendo donde quiera, yse habrä ganado un puesto im- 
portante en la batalla contra la tuberculosis. 

A todos los empleados cualquiera que sea su clase y sean hom- 
bres ö mujeres, se les otorgara periödicamente el tiempo necesa- 
rio para sus comidas, que nunca deberän tomar en los mismos ta- 
lleres. Para este objeto, se destinarän especialmente algunas pie- 
zas. Para mayor conveniencia, se conceder& & los trabajadores un 
rato de descanso ö de paseo al sire libre, despues de sus comidas. 
Es tambien muy importante que el obrero se lave perfectamente 
las manos antes de comer, y con este fin deberä tener ä su alcan- 
ce todo lo necesario, dispuesto de la manera mis propia. En las 
fäbricas, talleres y grandes almacenes del comercio, debe haber 
siempre buena ventilaciön; pero, sobre todo, es necesario que du- 
rante las horas en que no hay en ellos trabajo, se practique una 
ventilaciön mäs completa. Estas precauciones son aplicables no 
solamente ä los grandes establecimientos, sino ä los mäs pequenos 
con uno ö dos empleados solamente, y todo patrön debe tener pre- 
sente que un obrero sano y robusto es mäs util que otro agotado, 
mal alimentado y que permanece en un reeinto insalubre. Por ül- 
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timo, los obreros no deben sobrecargarse de trabajo. Deben tener 
ä su disposieiön horas razonables para todo, y despues disfrutar 
del descanso para su cuerpo y para su espiritu; circunstancia esen- 
cialisima para la conservaciön de la salud. Los germenes de al- 
gunas enfermedades y particularmente los de la tubereulosis, en- 
contrarän siempre un terreno mäs apropiado en un organismo de- 
bil y abrumado por el trabajo. El empleo de nifos menores de 
catorce afios en las fäbricas, talleres, minas, ete., debe ser prohi- 
bido por laley. Elnino es mäs susceptible que el adulto para 
cortraer la tuberculosis, sobre todo, si durante el crecimiento su 
delicado organismo es sometiJo d un esfuerzo fisico continuado. 


SATLTULO,. Ay. 


:Qu% DEBEN HACER LOS HACENDADOS Y MERCADERES DE LECHE, Ä FIN 
DE DISMINUIR LA TUBERCULOSIS EN LOS ANIMALES Y DE ESTA MA- 
NERA OPONERSE INDIRECTAMENTE Ä LA PROPAGACIÖN DE LA ENFER- 
MEDAD ENTRE LAS GENTES? 


El hacendado y el dueno de establos deben ser tan celosos del 
bienestar fisico de sus subordinados, de su morada y de sus ali- 
mentos como el patrön que gobierna en el seno de las poblaciones. 
Quien quiera que sea el que posea vacas cebe familiarizarse con la 
naturaleza de la tubereulosis en el ganado, conocida con el nom- 

Infeceisn de bre de tuberculosis bovina. En los animales, lo mismo que en el 
los ganadcs. hombre es el bacilo tuberculigeno el que produce la enfermedad. 
Este mal es muy frecuente en casi todos los paises, y sus sintomas 
se asemejan mucho ä los de la tuberculosis del hombre, pudiendo 
comenzar por perturbaciones funcionales relativamente insignifi- 
cantes. La manera como el germen puele pasar del hombre a los 
animales 6 de los animales al hombre, ha sido ya explicada ante- 
riormente. El contagio, 6 mejor dicho, la propagaciön de esta en- 
fermedad entre los animales puede efectuarse de distintos modos: 
1°, con las pequenas gotitas proyectadas de la boca de los que es- 
tän enfermos, en el momento de los accesos de la tos llamada se- 
ca; 2°, por el csputo expulsado en los momentos de la tos ordina- 
ria; 8°, por la materia tuberceulosa contenida en los intestinos y 


te Bm 


a And 


LA TUBERCULOSIS. 59 








expulsada por ellos; 4°, por las secreciones que vienen de los örga- 
nos sexuales (vagina y tıtero); 5° por la leche cuando la ubre esta 
infectada 6 que todo el animal estä invadido por la tuberculosis; 
por tıltimo, la infeceiön puede ser directamente trasmitida de la 
vaca al becerro. (*) 

Respecto & la frecuencia de los distintos modos con que pue- 
de verificarse la infeceiön, asi como de los mejores metodos para 
prevenirla, el autor cree que no puede hacer cosa mejor que co- 
piar una parte de las “Indicaciones präcticas para la prevenciön 
y destruceiön de la tuberculosis bovina” debidas al Doctor Teo- 
baldo Smith, miembro de la Öäcina de Washington, destinada ä 
la direceiön de introduceiön, crianza y propagaciön de animales. 

Estas “Indicaciones” dicen: 


“Las nueve decimas partes de los animales enfermos que se 
han examinado han sido infectados por inhalaciön del bacilo de 
Koch, desecado y en suspensiön en el aire. 


“La mitad de los animales enfermos ha sido ocasionada por la Destruceiön 


introduceiön del bacilo con los alimentos. Esto quiere decir que 
tanto la infeceiön por los alimentos como por el aire, han sido en- 
contradas ä la vez en un mismo animal, en gran ntımero de casos. 

“Aunque rara vez, puede producirse la infecciön en los anima- 
les en el momento de la cöpula. En tal caso la enfermedad se si- 
ttia en el ütero y gländulas linfäticas anexas; 6 bien en los örga- 
nos sexuales del toro y örganos linfäticos correspondientes. 

“Del uno al dos por ciento de los becerros con tuberculosis 
avanzada, han nacido ya infectados. Entre doscientos casos de 
tubereulosis, en individuos de todas edades, que han sido exami- 
nados por el escritor, hay cerca de un dos por ciento en los cnales 
ha sıdo bien averiguado que la enfermedad habia sido trasmitida 
directamente por Ja madre durante el parto ö antes de €. 

“Podemos fijar de una manera mäs precisa los peligros de la 


(#) Dos son los ünicos casos que pueden dar nacimiento ä la infeceiön tuber- 
culosa por medio de la leche, es decir, que este liquido puede contener ella mis- 
ma el bacilo de Koch; 1.° euando la ubre estä tubereulizada: 2.° euando existien- 
do en la vaca la tuberculosis intestinal, las deyecciones esceurren sobre la ubre 
infectandola exteriormente, y al ordenar, la falta de euidado haga que se mez- 
elen la leche y las suciedades depositadas en dicha ubre.—(Dr. V. L.) 


y preven- 
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infeceiön, haciendo constar que en cualquier ganado aun en aquel 
en que Ja infeceiön estä muy extendida, solamente una parte de 
los animales enfermos, sobre todo los que estän ya en periodo 
avanzado de la enfermedad, ö los que la tienen localizada desde 
el prineipio en las mamilas, en el itero ö en los pulmones, son los 
que difunden activamente el bacilo de la tuberculosis. Este gru- 
po es el que contribuye en totalidad 6 casi & la propagaciön por 
la abundante expulsiön y difusiön del virus. 

“La enfermedad de la ubre es particularmente peligrosa, por- 
que la leche se presenta aparentemente en estado normal duran- 
te algunas semanas, y entre tanto es tomada sin desconfianza. 
Ademäs, el bacilo tuberculigeno es comunmente abundantisimo 
en la glandula enferma. 

“De una manera semejante, en la tuberculosis vaginal y del 
ütero, las descargas de la vaca pueden contener una gran cantı- 
dad de bacilos que pueden ser diseminados por donde quiera y 
tambien por intermedio del toro 4 otras vacas, por lo cual se de- 
ben examinar todos los flujos vaginales ä fin de saber si contienen 
el bacilo tuberculoso. 

“Los datos anteriores se refieren lnicamente ä& los animales 
que constituyen un solo ganado. «Hasta que grado puede exten- 
derse el peligro lejos del ganado enfermo, entre los de las cerca- 
nias? Sobre esto contestamos que el peligro existe solamente en- 
tre los animales que se mezclan al pastar en el campo Ö en los 
establos. Como los bacilos de la tuberculosis no son conducidos 
por el aire 6 lo son en numero muy reducido, el peligro no existe 
ä distancia. Es ademäs muy dudoso que sean transportados por 
un tercer animal, de un lugar & otro, si este animal estä sano, pa- 
ra que esto constituya un peligro real. Las razones para que es- 
to sea asl, se encuentran en la naturaleza misma del bacılo. El 
animal enfermo es el linico que lo produce & la vez que es el que 
lo disemina. El bacilo de la tuberculosis, despues de haber dejado 
el cuerpo de la vaca (y esto es por lo comün en corto nümero) no 
crece naturalmente sino que sufre un positivo decrecimiento y al 
fin queda exterminado en cuatro 6 seis meses a lo sumo. Sola- 
mente despuds de haber entrado de nuevo al organismo animal, 
es susceptible de volver ä crecer y multiplicarse. Asi pues, para 
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esta enfermedad el peligro existe solamente entre los ganados 
que se encuentran en relaciön directa, 6 cuando entre ellos es 
transportado un animal enfermo, ö la leche suministrada por otro 
igualmente dafiado. EI mayor peligro es para los sitios inmedia- 
tos al infestado y disminuye proporeionalmente con la distancia 
que de &l los separa. 


“MEDIDAS PREVENTIVAS. 


“Con las indicaciones que aqui se recomiendan, no intertamos 
sustituir las que han sido tomadas por algunos de los Estados de 
la Uniön Americana. Nuestro deseo es que se las considere sola- 
mente con su valor educativo para que las aprovechen los propie- 
tarios de ganado en los esfuerzos que hacen para contener y ani- 
quilar la enfermedad. La ayuda del Gobierno en este asunto me- 
rece discusiön aparte. Sin el sacrificio y la cooperaciön individual 


dirigidos por el perfecto conocimiento de la enfermedad en todas 


sus variedades, cualquier esfuerzo que se hiciera de parte del Go- 
bierno fracasaria en sus prineipics, debido & los enormes intereses 
con que tendria que chocar. 

“ Aislamiento y sacrificio de los animales enfermos.— He aquı 
lo mäs esencial para la destrucciön de la tuberculosis. Ya hemos 
senalado que solamente en los animales enfermos es donde los ba- 
cilos pueden multiplicarse; asi pues, si se sacrifican dichos anima- 
les y los establos se desinfectan perfectamente, se aniquilaran to- 
dos los germenes y podremos esperar seguramente que la enfer- 
medad desaparezca. 

“La enfermedad en estado incipiente solo puede ser descu- 
bierta por medio de la tubereulina. En un periodo avanzado y 
con una observaciön atenta se puede descubrir el mal aun sin 
el auxilio de la tubereulina. Esta viene, pues. a ser casi in- 
dispensable para poder reconocer la invasiön de la enfermedad 
en el ganado y para poder distingnir los animales infectados de 
los que no lo estän. La tuberculina descubre la enfermedad en 
todos sus periodos desde los mäs incipientes, desle que apenas se 
presentan perturbaciones ligeras en los animales que aparente- 
mente se encuentran alın enteramente bien, hasta en los casos mäs 
graves y mäs peligrosos de esta enfermedad. Por regla general, 
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la tuberculina no puede indicar el grado de extensiön y de grave- 
dad dela enfermedad; asi pues, no debe uno desanimarse si des- 
pues de haber matado los animales sospechosos, se encuentra que 
muchos de ellos apenas comienzan & tuberculizarse. Por otra par- 
te, la tuberculina no es infalible; un corto nümero de casos pue- 
den pasar sin ser descubiertos por ella, y ademäs, aunque rara 
vez, puede alglın animal sano, de los sometidos ä la prueba, ma- 
nifestar la reacciön de los tuberculosos. Estos errores deben te- 
nerse presentes al usar la tuberculina; mas a pesar de esto, la tu- 
berculina debe considerarse como medio de positivo valer para 
descubrir la tubereulosis cuando no es posible reconocerla du- 
vante la vida del individuo, por alglın otro medio. Con este mo- 
tivo surge desde luego una cuestiön. «Que debe hacerse con los 
animales infestados? Esta pregunta encierra en si dos cuestiones 
de cuya reuniön resulta muchas veces la perplejidad. Desde el 
punto de vista del agrieultor solo, el asunto es bastante sencillo: 
Serä suficiente la separaciön de los animales infestados de los que 
no lo estän; en los casos mäs peligrosos, se procederäa a matarlos, 
enterrando profundamente sus cadäveres ö quemäandolos; y en 
aquellos en que los signos exteriores de la enferımedad faltan, po- 
dran ser puestos en engorda para la matanza en el rastro en den- 
de serän debidamente inspeceionados. Tal es lo que recomienda 
Nocard, prominente autoridad francesa y lo que se hace general- 
mente en Europa. Pero esto no basta para satisfacer las exigen- 
cias de la salubridad püblica que requiere la pronta y completa 
destruceiön de todos los animales infestados. Asi pues, los inte- 
reses del propietario y los de la salubridad püblica, se encuentran 
aqui diametralmente opuestos. Silas exigencias de la salubridad 
estuviesen plenamente justificadas considerando este asunto desde 
un punto de vista rigurosamente cientifico, no cabria discusion 
alguna y tendriamos que someternos absolutamente ä su deeisiön. 
Pero asi considerado el problema, estä lejos de ser tan sencillo y 
ha dado lugar a diversidad de opiniones. Hacemos, pues, ä un la- 
do las demandas de la salubridad püblica, y consideramos lo que 


concierne hacer al ganadero. Despues de haber separado los ani- 


males infestados de los que no lo estän ö de haberlos sacrificado, 
se practicarä la desinfecciön de los establos. Pasado un cierto pe- 
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riodo de tiempo, tras a seis meses despuöds de la priinera aplicaciöon 
de la tuberculina, los animales sanos deberän ser sometidos a una 
nueva prueba, & fin de estar siempre seguros de que la enfermedad 
no reaparece. Deben hacerse aun subsecuentes repeticiones, pues 
segUn nuestros actuales conocimientos podria acontecer que en al- 
gunos de los casos de tuberculosis ya existentes, hubiese fallado la 
tuberculina, 6 bien, podrian haberse introducido dealguna otra ma- 
nera nuevos germenes, por la presencia de alguna persona tuber- 
culosa, ö poralglin gato, perro, lı otro animal domestico que este 
afectado de tubareulosis. Por lo mismo, todo anımal que ingrese 
a un establo debe ser antes sometido a prueba con la tuberculina. 

*La utilidad de esta precauciön es, pues, tan evidente que no 
necesita mas explicaciones. 

“A faltı de tuberculina, ö de cuerpo oficial de inspecciön que 
determine en estos casos, deberä el propietario por su propio in- 
teres, tener mucho cuidado para aislar de su ganado 6 destruir: 

*1°.—A todo animal que enflaquece, tiene tos, y escurrimiento 
sospechoso por la nariz. 

“2»,.—A los animales que presentan hinchazones y ganglios 
voluminosos en la cabeza (adelante de las orejas, debajo, 6 en la 
regiön postero-inferior de la mandibula), 6 encima de la paleta ö 
espaldilla, en los flancos y deträs de las ubres; y & todos aquellos 
que tienen tumores en cualquier regiön del cuerpo rebeldes para 
sanar y con escurrimiento de una materia amarillenta. 

"3°.—A los animales sospechosos de tuberculosis en el ütero ö 
en läs ubres. 

“ Desinfeceiön y otras medidas preventivas.—Se requerird mäs 
6 menos tiempo para que el empleo de la tuberculina llegue & ge- 
neralizarse suficientemente; es necesario, pues, mientras tanto, ob- 
servar ciertas medidas de caräcter general, que en algunas ocasio- 
nes fracasaran sin embargo, porque es muy dificil sin la tubereu- 
lina hacer el reconocimiento de la enfermedad, en vida del animal, 
aun en algunos casos avanzados. No obstante, mucho puede ha- 
cerse para reducir los avances de la infecciön atendiendo ä ciertos 
datos ya especiales ya generales que proporciona el estudio cons- 
tantemente renovado de la enfermedad, cimen+ändolos sobre una 
base mäs sölida. 
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“La primera y mäs importante de estas proposiciones es la de 
que el propietario del ganado debe procurar por si mismo familia- 
rizarse todo lo posible con la naturaleza general de la tuberculo- 
sis, su causa, las vias por las cuales el virus puede penetrar al or- 
ganismo y aquellas por donde puede abandonarlo, y por ültimo, 
las que sigue, para generalizarse en el interior del mismo organis- 
mo. Mediante la adquisiciön de estos conocimientos fundamen- 
tales, se elevarä por si solo sobre el nivel en que abundan la char- 
lataneria y los especificos, sabiendo a qu6& atenerse cuando ha en- 
trado la enfermedad entre su ganado, y como deberä satisfacer 
las exigencias de la salubridad püblica. Procurarä ademäsapren- 
der a distinguir el aspecto peculiar de las producciones tubercu- 
losas en el cuerpo, y hara la autopsia de todos los animales que 
mueran & fin de poder apreciar en que proporciön perecen sus ani- 
males atacados por dicha enfermedad. Siempre que le sea posi- 
ble se procurarä los servicios periciales de un veterinario. Las 
precauciones sanitarias deben empezar por el aislamiento 6 la des- 
truceiön de los animales sospechosos 6 enfermos, tal como se aca- 
ba de indicar, porque los animales enfermos constituyen los \ini- 
cos sitios en donde se cria el virus especifico. 

“Una vez suprimidos los animales debe dirigirse la atenciön ä 
los establos. En estos, durante el largo confinamiento de los me- 
ses de invierno, (*) cuando la ventilaciön se encuentra casi supri- 
mida, hay que vigilar con mucho mayor cuidado, porque la enfer- 
medad causada por inhalaciön es mäs frecuente en esas condicio- 
nes, si existen ahi animales tuberculosos. Aun cuando solamen- 
te hayan sido encontrados unos cuantos casos de tuberculosis, los 
establos deben desinfectarse cuidadosamente removiendo cuanta 
basura ahi se encuentre y aplicando en seguida los desinfectantes. 
Como la resistencia del bacilo de la tuberculosis es mayor que la 
que oponen otros germenes patögenos, la fuerza de la soluciön des- 
infectante no debe ser menor que la que vamos a sefalar en se- 
guida. Las substancias siguientes son las que deberän emplearse. 


(*) En los paises intertropicales, de climas calientes ö templados, no existe 
el confinamiento riguroso de los ganados en establos cerrados, durante el invier- 
no; como tiene que ser en los paises en los que el frio es tal, que el ganado podria 
morir si se dejase abandonado 4 la intemperie.—(Dr. V.L.) 
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“(a) Sublimado corrosivo (bieloruro de mercurio) en soluciön 
acuosa (l gramo de sublimado para’ 1 litro de agua.) El agua 
debe ponerse en tarros de madera ö barriles y en seguida se le 
agrega elsublimado. El todo se deja reposar durante veintey cua- 
tro horas ä fin de dar tiempo al sublimado para que se disuelva 
completamente. Como esta soluciön es venenosa debe conservar- 
se tapada y bien guardada. Puede aplicarse con una escobeta 6 
cepillo y usarla en grandes cantidades en todas las partes del es- 
tablo. Esta solnciön pierde su virtud desinfeetante proporcional- 
mente ä la cantidad de impurezas con que se pone en contacto, y 
por esto, se procurara arrojar fuera del establo todo el estiercol y 
demäs suciedades, antes de practicar su aplicaciön. Verificada 
esta con toda perfecciön el establo se conservarä desocupado el 
mayor tiempo que sea posible. Antes de que sean vueltos ä ocu- 
par por el ganado, se deben fregar todas aquellas partes que los 
animales pueden tocar con sus lenguas, y en donde el veneno (el 
bieloruro de mercurio) pudiera haber permanecido. 

*(h) Cloruro de cal (en soluciön acuosa al 4 por ciento.) Su 
aplicaciön se hara siguiendo el mismo m&todo. 

“(c) El desinfectante que vamosä senalar es.muy eficaz. No 
es tamspeligroso como el bicloruro de mercurio pero es sumamen- 
te eorrosivo, y por tanto debe procurarse proteger los 0jos y las 
manos de.las salpicaduras. 


Acido fenico del co 


mercio. } Bis 
; Ar: \n partes iguales. 
Acido sulfürico. E gEn partes iguales 


“ Estas dos substancias deben mezclarse en vasijas ö frascos de 
vidrio. La mezcla de ambos deberä hacerse vertiendo lentamen- 
te el äcido sulfürico sobre el äcido fönico. Esta mezcla da lugar 
al desarrollo de una gran cantidad de calor. Su poder desinfec- 
tante se aumenta si en el momento de hacer la mezcla se consigue 
que la elevaciön de la temperatura sea lo menos marcada que sea 
posible: para obtener esto, el bote ö basija que contenga el acido. 
fenico debe tenerse hundido en el agua fria mientras se va agre- 
gando el äcido sulfürico. A esta mezcla se le adiciona en segui- 
da cıierta cantidad de agua, en la proporciön de uno & veinte,. Un 
litro de mezcla basta, pues, para proporcionar veinte de esta ener- 
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gica soluciön desinfectante que tiene un aspecto ligeramente le- 


choso, 


“(d) El blanqueado con cal no es por si solo sufcientemente 
energico para destruir los bacilos dela tuberenlosis: pero como los‘ 
aprisiona & incrusta sobre las paredes de los establos, resulta de 
su prolongada desecaciön que llegan ä ser inofensivos. EI blan- 
queado con cal de las paredes debe ser precedido de un aseo per- 
fecto. 

“Debe prestarse una atenciön especial & los muros y techos de 
los establos. Periödicamente se har un aseo tan perfecto que no 
quede en ellos ni polvo ni una sola telarana, Aquellos sitios que 
pueden estar en contacto con las cabezas de los animales, punta- 
les, cabestros, pesebreras, ete., deben limpiarse constantemente 
aun cuando no hayan sido usados yara.animales enfermos. La 
destruccion de los virus puede ademäs procurarse evitando la acu- 
mulacıön de mucho estiercol y facilitando una abundante ventila- 
ciön. La introducciön de aire puro tiene por efecto la diluciön 
del aire infecto, y de esta manera se reducen las probabilidades de 
inhalar los bacilos desecados y flotantes. Ademäs, por este me- 
dio se mejora el vigorde losanimales ahi confinados y naturalmen- 
te se aumenta su resistencia para la infecciön. 

“No debe colocarse al ganado de tal manera que sus cabezas 
esten pröximas; cada bestia debe tener su toril lo mas amplio po- 
sible, (cada vaca debe tener cuando menos doscientos metros cü- 
bicos de aire & su disposiciön) y cada una tendrä siempre en el es- 
table su lugar propio. Estas precauciones contribuyen & evitar 
que las deyecciones de la nariz, de los pulmones ö de la vagina, va- 
yan & tocar la cabeza 6 a ensuciar las patas de los otros. Es cier- 
to que es imposible evitar que los anımales se laman los unos ä 
los otros cuando se encuentran sueltos en el campo; pero hay que 
recordar que las precauciones deben comenzar siempre con la su- 
presiön de todos aquellos en que se sospecha que sus deyecciones 
contengan el bacilo. Debe tenerse tambien cuidado de impedir 
que penetren & los establos personas tuberculosas que podrian con- 
taminarlos. 

“El ganado debe encerrarse lo menos que sea posible. El pas- 
tar en el campo produce una reduceiön considerable de las proba- 
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bilidades de infeceiön ä consecuencia de la destruceiön mäs 0 me- 
nos grande del virus, asi como por el aumento en el vigor de los 
animales debido al ejercicio en el aire libre. Es difiei! presumir 
hasta qu& grado pueden los animales contaminarse con el virus en 
los campos. Que esto es perfectamente posible, no puede negar- 
se, pass un animal tuberculoso puede ensuciar la hierba al pasar, 
y poe> tiempo despuss venir otro y tomarel virus con su alimento. 

“No es verosimil que el virus permanezca activo sobre la hier- 
ba hasta desecarse sobre ella y quedar dä propösito para ser inha- 
lado. La acciön de la luz del sol, las alternativas de humedad y 
de sequedad que naturalmente existen, pueden ser considerados co- 
mo agentes destructores. Aun cuando el bacilo llegase & ser pron- 
tamenta desecado, el efecto de la dilaciön abundante en el aire li- 
bre reduce al minimo las probabilidades de inhalar el virus. 

“ Entre los peligros que deben tenerse en cuenta estä la infec- 
ciön del agua y de los alimentos. Los tanques para la bebida de- 
ben disponerse de manera que el agua este corriendo constante- 
mente. Los escurrimientos de lanariz ydelaboca que pueden que- 
dar tlotando en la superficie, facilmente son recogidos al beber por 
el ganado sano. En tal caso, toda persona debe aguzar su ingenio 
y su propio juicio para evitar la infecciön, arregländose & la can- 
tidad de agua de que pueda disponer. 

“Para restringir la diseminaciön de la enfermedad entre las 
crias del ganado el medio mäs seguro es someter ä la ebulliciön la 
lechz desnatada y los otros proluctos alimenticios que han de to- 
mar. Sies posible conocer que las vacas se encuentren sanas, es- 
ta precauciön resulta innecesaria; pero a la menor duda que exis- 
ta, se procurara hervir laleche. Tal precauciön reducirä ademäs 
las abundantes evacuaciones que vienen en las crias despues del 
parto, que son debidas en gran parte & las bacterias que contiene 
el alimento. 

“Al presentar las anteriores proposiciones el autor ha consi- 
derado dos casos: 1°, aquel en que la tuberculina no se tiene & la 
mano y solamente cuidados extraordinarios pueden ponerse en jue- 
g0, separando ä los animales sospechosos de los sanos: 2°, aquel 
en que la tuberculina es ensayada, pero como esta substancia no es 
verdadleramente infalible, requiere la ayuda de otras medidas pre- 
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cautorias. Si fuese infalible, la mayor parte de estas recomenda- 
c1ones caerlan de su base por innecesarias; la enfermedad solamen- 
te podria ser introducida por el hombre enfermo & por los anima- 


les de otras especies, probabilidades que por ahora no podriamos 
determinar.”’ 


A estas valiosas instrucciones solamente podriamos ahadır que 
la tubereulina es una substancia descubierta por el Profesor Ro- 
berto Koch, apropiada para el diagnöstico de las enfermedades 


tuberculosas. Consiste en un liquido formado con cultivo de los 


germenes de la tuberculosis, pero que no contiene ya estos germe- 
nes ni vivos ni muertos, pues ha sido esterilizado por el calor y 
filtrado en porcelana, de tal manera, que despues de haber sido 
matados, han sido totalmente eliminados de dicho liguido. 

Por prueba con la tubereulina entendemos el procedimiento por 
medio del cual se aplica 4 un animal la tuberculina con el fin de 
averiguar si estä libre 6 atacado por la tuberculosis. Para hacer 
esta prueba es preciso determinar de antemano la temperatura nor- 
mal del animal, & inyectar una pequeäa cantidad de tuberenlina: 
si el animal estä tuberculoso su temperatura se elevara, ochoä diez 
y seis horas despu6s de la inyeceiön, pero si no lo estä su tempe- 
ratura permanecerä invariable. (*) 

La prueba de la tuberculina debe ser siempre practicada por 
un veterinario competente y no trae ningtin peligro para los ani- 
males; pues cuando es aplicada convenientemente la salud del ani- 
mal no se altera. 

Naturalmente y de la misma manera que en el hombre, hay 
en los animales condiciones que predisponen para la enfermedad. 


(*) Para saber cnäl es la temperatura de un animal, pueden usarse los ter- 
mömetros demäxima usados habitualmente para reconocer la temperatura en 
elhombre, empleando los de mayores dimensiones para las especies de mayor 
tamano. Se introduce la cubeta del termömetro en e] ano hacia el interior del in- 
testino hasta la profundidad de tres 6 euatro centimetros en animales de talla 
mediana (perros, conejos,) y de6&9 centimetros en los mayores, y es esencial 
que ä cada puesta del termömetro se introduzca öste siempre ä la misma profun- 
didad, y que mientras estä colocado permanezca en su sitio euidando de que no 
lo expulsen las contracciones del intestino. (Nota de la traduceiön mexicana.— 


Dr. V. L) 





a SE 


ev EN 


LA TUBERCULOSIS. 69 








La crianza lo mismo que otras condiciones bajo las cuales el ani- 
mal se ve obligado ä vivir, determinan su susceptibilidad. Cree- 
mos estar perfectamente en lo cierto al decir que las condiciones 
sobre las cuales hemos pasado revista y que se refieren ä la pro- 
filaxis de la tuberculosis en el hombre, son las mismas para los ani- 
males. La luz, el aire, el aseo, los buenos alimentos y el ejerci- 
cio suficiente, son indispensables para combatir la tuberculosis en 
la raza bovina. Tan luego como un ganado ha sido libertado de 
sus miembros tuberculosos & instituido una buena higiene con de- 
partamentos espaciosos para cada animal, pequeno serä el peligro 
de una nueva invasiön de la enfermedad. 

Como es natural, en las instrucciones del Dr. Smith se ha men- 
cionado ya que es esensialisimo no permitir la entrada ä los esta- 
tabios ä ninglin tisico, sea cual fuere el periodo de su enfermedad. 
El tener vacas atendidas por un vaquero tisico es de lo mäs peli- 
groso. La expectoraciön sobre el piso de un establo debe ser tan 
estrietamente prohibida como si se tratase de la habitaciön del 
hombre. Si ellechero ö el ranchero caen enfermos con diarrea, 
fiebre, etc., debe llamarse al medico. Debe igualmente consultar- 
se ä este, cuando se'este en presencia de tılceras ö llagas de difi- 
eil cieatrizaciön. La escrupulosa limpieza en el manejo de la le- 
che y de la mantequilla en las lecherias, es indudablemente esen- 
cial, y toda vasija usada debe ser lavada escrupulosamente con 
agua caliente antes de volver ä& emplearla. 

La tuberculosis entre los cerdos no es tan rara como general- 
mente se cree. En tanto queen las vacas no siempre puede reco- 
nocerse la enfermedad por el enflagueeimiento y el mal estado ge- 
neral (pues hay veces que aun se ve gordo el ganado tuberculo- 
so,) entre los cerdos la tuberculosis se manifiesta por un enflaque- 
eimiento exagerado y muy precoz. Con frecuencia los cerdos que 
se encuentran en este caso son prontamente sacrificados y su car- 
ne hecha salchichas. Que ä causa de tal conducta se pone en pe- 
ligro la salud del consumidor, es evidente, sobre todo si se tiene 
en cuenta que hay varias clases de salchichas que son tomadas en 
crudo. En las crias del cerdo la tuberculosis se manifiesta con 
mäs frecuencia atacando al intestino. Los sintomas principales 
del mal son: el enflaguecimiento y mal aspecto mencionados ya, 
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palidez de las mucosas,—esto es, que el revestimiento del interior 
de la boca pierde su color rojo,—diarrea profusa, flatulencia, ex- 
pulsiön de gases por el intestino. Si concurre & la vez la tuber- 
culosis pulmonar, se presentan ademäs la tos y los vömites. En 
ambas formas se observa un abultamiento de los ganglios que ro- 
dean al cuello. Al sacrificar estos animales puede uno ver los pe- 
quehos tuberculos, & hinchamientos y nlceraciones a lo largo de 
la cara interna de las paredes del intestino y sobre la superficie de 
los pulmones. Tan pronto como esta enfermedad sea descubier- 
ta, el cerdo enfermo debe ser separado de los sanos y se llJamara 
al veterinario, quien debe instruir sobre Ja manera de hacer la des- 
trucciön de la carne tuberculosa y la desinfecciön de los chiqueros. 

No es dificil evitar el desarrollo de la tubereulosis entre los 


cerdos, si se tienen en consideracion las causas de la enfermedad. _ 


Un lechoneillo, puede infectarse alamamantarlo la madre: pero la 
causa mäs frecuente de infecciön entre los cerdos, es haberse ali- 
mentado con leche ü otros productos de esta, provenientes de 
vaca tubereulosa. Se conocen tambien algunos casos de infecciön 
tuberculosa, por haber devorado los cerdos las expectoraciones de 
los tisicos. 
Delatuber--  Entre los caballos es rara la tuberculosis, y un profano dificil- 
eulesisen mente la reconoceria. Cuando un caballo come al parecer con 
en buen apetito y presenta mal aspecto, enflaquece, se cansä facil- 
a, mente y tiene un pecho raquitico, se debe pensar en la tuberculo- 
sis. La micciön abundante acompaüändose de temperatura ele- 
vada (fiebre) son sintomas adıeionales tratandose de la tubereu- 
losis del caballo.. Es evidente que tan luego como aparecen estos 
sintomas, debe aislarse el animal que los presenta en tanto que lo 
reconoce el veterinario. 

La tuberenlosis en las cabras es extraordinariamente rara. En 
algunos casos en los que ha podido averiguarse el origen de la en- 
fermedad, ha sido senalada como causa la ingestiön de leche de 
vacas tuberculosas. 

Los perros adquieren la enfermedad cuando viven entre per- 
sonas tuberculosas y la infeceiön tiene probablemente lugar for 
ingestiön ö por inhalaciön de substancias tuberculosas. 
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CAPITULO XVL. 


 Cuäues SON LAS OCUPACIONES EN QUE NO PUEDEN EMPLEARSE LOs 
ENFERMOS TUBERCULOSOS, AUN CUANDO ESTEN EN EL PRIMER PE- 


RiODO DE SU ENFERMEDAD? 


Hay ciertas ocupaciones, especialmente aquellas que demandan 
una permanencia constante al aire libre y no exigen grandes es- 
fuerzos corporales, que se pueden permitir a estos enfermos du- 
rante el primer periodo de su enfermedad, que conviene que los 
ejerzan para su propio bien y para bien de sus companeros de la- 
bor. Y hay otras, que por el contrario, nunca deben ser permi- 
'tidas & los tisicos. Lo que hemos dicho en el capitulo preceden- 
te refiriendonos & los encargados del cnidado de los establos, y la 
posibilidad real de que ahi propaguen su enfermedad, debe tener- 
se tambien presente en tratändose de lecheros, carniceros, cocine- 
ros, panaderos, dulceros, y en general todos aquellos que tienen 
que ver con la venta Ö preparaciön de materias alimenticias. El 
manejo del pan por panaderos ö vendedores tuberculosos, es peli- 
groso. La posibilidad de una infecciön se hace evidente cuando 
se considera pur cuantas manos pasa el pan antes de llegar a la 
boca del consumidor, tanto mäs, cuanto que es muy probable que 
este no se ocuparä en limpiar el pan antes de comerlo. Existe 
una präctica que es muy recomendable y que estä ahora muy en 
boga en algunas de las grandes panaderias (de los Estados Uni- 
dos) para manejar y hacer el transporte del pan. En elmomento 
en que el pan sale del horno, cuando estä demasiado caliente alın 
para poder ser tocado con las manos, se coloca por medio de una 
pala sobre una hoja de papel de envoltura, suicientemente grande 
para envolver todas las tortas: torciendo por los dos extremos la 
envoltura el pan queda perfectamente envuelto. (*) 

Siempre debe tenerse la limpieza mäs escrupulosa cuando hay 
que manejar Ö transportar para su venta todo articulo que sirve 
para la alimentaciön. En los capitulos XIII y XIV hemos men- 


(*) Esta präctica debe recomendarse ä los panaderos, en M&xico, 
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cionado ya que hay ciertas ocupaciones tales como la de cantero, 
impresor, fabricante de eigarros, que debilitan el organismo y lo 
predisponen especialmente para la tubereulosis; asi pues, ninguna 
persona predispuesta d esta enfermedad debe dedicarse & tales 
Ocupaciones, atendiendo asi ä su propio bienestar. 
Latubereu- Por ültimo meneionaremos otra ocupaciön & la cual nunca de- 
en ben dedicarse los individuos tuberculosos, ä saber, la de cuidado- 
les en cau- TeS de animales en los jardines zoolögicos (menageries.) Los gran- 
tiviäad, des animales, leones, tigres, lo mismo que toda especie de monos 
cuando estän sujetos & la cautividad, se tuberculizan fäcilmente. 
Es indudable que una jaula de monos visitada por millares de gen- 
tes, viejos y jövenes, y todos los dias, debe ser considerada como 
peligrosa, capaz de favorecer la propagaciön de los germenes tu- 
bereuligenos entre los visitantes, si acaso entre los animales exis- 
ten algunos tuberculosos. 


CAPITULO XVII. 


«dOUALES SON LOS SINTOMAS DE LA TUBERCULOSIS PULMONAR 
INCIPIENTE? 


Estos sintomas son las mäs veces tan oscuros y se presentan 

de una manera tan gradual, que frecuentemente pasan desaperci- 

Importan- bidos tanto para el enfermo como para sus amigos. Y, sin em- 

en bargo, la curaciön del enfermo depende del pronto descubrimiento 

descubri. delmal y de unaintervenciön oportuna. Describiremos estos sin- 
miento de tomas de tal manera que aun los profanos puedan reconocerlos. 

la tisis, Un hombre, mujer 6 nifo predispuestos por herencia, tienen 

casi siempre el pecho estrecho y los hombros caidos. A menudo, 

pero sin que esto constituya regla, puede observarse un enflaque- 

cimiento lento y gradual con perdida de peso. Algunas veces se 

ven enfermos detuberculosis, que aparentemente conservan un as- 

pecto de salud durante el primer periodo de su enfermedad. La 

palidez de la piel contrastando ä veces con chapas rosadas en las 

mejillas, es un signo precoz de los mäs frecuentes. Muchas ve- 

ces existe marcada predisposiciön para los catarros, y el caräcter 

y disposiciones del individuo pueden cambiar cuando la enferme- 
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dad comienza ä declararse. Existe disgusto para trabajar asi co- 
mo para los placeres y ocupaciones que el achacoso gustaba y bus- 
caba con frecuencia. Es probable que se queje de cansarse fäacil- 
mente. En las horas de la tarde tendrä ligera calentura y habi- 
tualmente tos en la manana 6 en la tarde. Malas digestiones, 
perdida del apetito, palpitaciönes y dolores en el pecho, son tam- 
bien sintomas de gran importancia. Naturalmente alguno ö va- 
rios de estos sintomas pueden indicar tambien la presencia de al- 
guna otra enfermedad que no es la tuberculosis pulmonar. La 
presencia de tales sintomas deben servir sin embargo como adver- 
tencia para consultar la opinion medica, haya 6 no predisposiciön 
para la tisis. Sobre todo aquellas gentes que tesen mäs 6 menos 
frecuentemente deben someterse & un examen completo. Lascien- 
cias medicas han hecho tales progresos para poder hacer el reco- 
nccimiento de la tuberculosis incipiente, que esto no presenta ya 
dificultad. De consiguiente, siempre que Laya sospecha de un prin- 
cipio de tuberculosis, deberä llamarse al medico, con lo cual pue- 
de asegurarse la restauraciön de la salud, y sino hay tuberculosis, 
el examen medico vendrä & desvanecer temores infundados. 


CAPITULO XIX. 


GÜUÄLES SON LOS PRIMEROS SINTOMAS DE OTRAS FORMAS DE 


TUBERCULOSIS ? 


En el caso de tuberculosis de la garganta los sintomas genera- Primeros 
les del principio son casi exactamente los mismos descritos como sintomasde 
iniciadores de la tuberculosis pulmonar; ademäs de &stos habrä ee 
vonquera y desigualdad en el metal de la voz. Algunas veces pue- garganta. 
de tambien observarse como sintomas precoces: molestia al tragar 
liquidos frios 6 muy calientes, ö bocados duros. 

Los primeros sintomas de la tuberculosis huesosa y de las ar- 
ticulaciones se manifiesta por laxitud y cansancio fäcil de la pier- 
na Ö del brazo afectado. Una presiön ligera ejercida sobre la ar- 
ticulaciön, provoca inmediatamente un vivo dolor. Sieslaco- 
lumna vertebral la que estä atacada, los sintomas dependen del 
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sitio de la vertebra lesionada. Por ejemplo; si es en la regiön del 
cuello, habra dificultad para tragar, para respirar 6 tos seca fre- 
cuente; si la afectada es alguna de las vertebras de la espalda, se 
percibirä una sensaciön de constrieeiön tal como si una venda 
apretada rodease el pecho, y ä menudo se acompaäüarä esto de per- 
turbaciones digestivas. Cuandola vertebra enferma es de las mäs 
bajas de la espina, existe una irritabilidad marcada de la vegiga 
y de la ültima porciön del intestino, necesidad frecuente de orinar, 
© irradiaciones dolorosas hacia las caderas. 

Debe entenderse como lo mäs natural que tan lJuego como apa- 
rece cualquiera de estos sintomas, debe llamarse al medico; pues 
que solamente mediante una intervenciön cuidadosa y oportuna 
puede salvarse al-paciente de una deformidad consecutiva. 

La tuberculosis de los huesos y de las coyunturas es mäs fre- 
cuente durante la edad temprana. Otro tanto puede decirse de 
la forma de tuberculosis conocida con el nombre de escröfula que 
podria considerarse casi como enfermedad exclusiva de la infan- 

Sintomas ela. Los niios escrofulosos son casi siempre pälidos, con piel y 
precocss de mtisculos flojos: los ganglios que rodean el cuello los tienen fre- 
Er cuentemente hinchados, y las enfermedades de la piel, las ulcera- 
ciones de los 0jos y los escurrimientos por las orejas, son sintomas 
de los mäs frecuentes. Comunmente estos enfermitos tienen un 
caräcter flemätico; pero se encuentran algunos que son nerviosos 
6 irritables. Estos ultimos tienen comunmente la piel delicada, 
blanca y deja transparentar con claridad las venas. En algunos 
nihos puede observarse fiebre. Teniendo en cuenta que felizmen- 
te las afecciones escrofulosas son por naturaleza fäcilmente cura- 
bles, es evidente la importancia de un pronto reconocimiento yde 

un tratamiento juicioso y oportuno. 
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CAPITULO XX. 


DE QUE MANERA PUEDE PROTEJERSE Ä LOS 
N s i . 9 
NINOS CONTRA LA ESCROFULA Y OTRAS FORMAS DE LA TUBERCU LOSIS: 


La escrofulosis puede ser hereditaria ö adquirida. EI tipo he- 
reditario proviene de que los padres son escrofulosos, tuberculo- 
sos. d sifiliticos. Se ha probado igualmente que puede provenir 
cuando uno d ambos progenitores son alcohölicos, es decir, que el 
uso inveterado de las bebidas embriagantes es causa de una des- 
cendencia escrofulosa. 

Todo esto enseia cuän peligroso es para todo individuo debi- 
litado 6 enfermizo, para todos aquellos que son victimas de algu- 
nas de las dolencias que acabamos de enumerar, casarse y tener 
hijos antes de que su salud se restablezca por completo. De nue- 
vo, pues, llamamos la atenciön sobre el hecho de que todas estas 
enfermedades pueden sanar, cuando con toda oportunidad se 
establece el tratamiento medico. Para la curaciön del alcoholis- 
mo muchas veces no se necesita de la ayuda del medico; lo que 
mäs se requiere en este caso es el propio esfuerzo para la ahsten- 
ciön, guiändose por los prineipios de la honradez y por una sana 
reflexiön. 

Las causas de la escrofulosis adquirida por los niüos deben 
atribuirse & las condiciones anti-higienicas que los rodean, tales 
como las habitaciones insalubres, con piezas hümedas, estrechas, 
Oscuras y mal ventiladas; el mucho encierro, la alimentaciön de- 
fectuosa, la exposiciön ä los enfriamientos acarreados por ropas 
insuficientes 6 por descnido. En suma, podremos decir que las 
mismas condiciones que determinan la constituciön de un terreno 
propicio para la implantaciön de los germenes tuberculigenos en 
el hombre adulto, son los adesuados para provocar el desarrollo 
de la escrofulosis en los niüos. Hemos tratado de explicar estas 
condieiones en los capitulos XH, XIV yXV,y volveremos & ha- 
blar sobre ellas desde el punto de vista sociolögico en el capitulo 


XXVM. 
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En la pägina 54 hemos asentado que es extraordinariamente 
raro que la tuberculosis sea trasmitida directamente por herencia, 
y que en los niüos, casi siempre tiene lugar el contagio cuando 
son muy tiernos. Expliquemos ahora las distintas maneras por 
medio de las cuales un nino sano puede hacerse tuberculoso, y de 
consiguiente, la manera de protegerlo del peligro de contraer 
la enfermedad, ya sea por inhalaciön, por ingestiön 6 por inocu- 
laciön. 

Durante la primera edad, los medios mäs comunes de infec- 
ciön son los siguientes: Ja madre estä tisica, y al acariciar a su hi- 
jo lo besa en la boca; al prepararle su alimento lo prueba para 
apreciar su temperatura y sabor, sirviendose del mismo chupön ö 
de la misma cuchara que usa para el niho; con estos hechos, ella 
misma depositı los germenes de su propia enfermedad en la bo- 
ca del pequenito. Mäs tarde, al jugar el niio sobre el piso de la 
pieza, y si hay en la familia alglın tubereuloso descuidado Ö IgnO- 
rante que imprudentemente deposita su expectoraciön por donde 
quiera, no cabe duda de que el nino corre el riesgo de infectarse. 
El pequenito al jugar sobre el pavimento fäcılmente inhalarä los 
bacilos que flotan con el polvo en el aire y contraerä por inhala- 
ciön la tuberculosis, cuyo desarrollo completo tendrä lugar cuan- 
do hayan pasado algunos ahios, cuando ya ni sospecha puede haber 
sobre la verdadera causa. Otras veces, el niio que todo lo toca, 
puede infectar asi sus deditos, los que en seguida llevara a la 
boca dando por resultado la ingestiön de los germenes, el desarro- 
llo gradual de la tuberculosis intestinal. Por ültimo, el descuido 
con el aseo de las unas del nifo y los rasgunos que El mismo pue- 
de hacerse con ellas, darä lugar & la auto-inoculaciön. La tuber- 
culosis de la piel, 6 lupus, puede resultar como consecuencia de 
accidente tan desgraciado. 

Ciertamente que es posible evitar la infecciön durante la pri- 
mera edad tomando las precauciones siguientes: no solamente se 
procurarä religiosamente por los tisicos tener cuidado con sus ex- 
pectoraciones, sino que se reunirän lo menos posible con los ni- 
ios evitando permanecer en sus salones y terrenos de juego. Re- 
petiremos que deberä prohibirse estrictamente besar & los nihos 
en la boca, y nunca dejar que los bese persona a quien no se co- 
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noce. Podrian besarlos sus amigos y parientes; pero siempre lo 
menos que sea posible y procurando hacerlo solamente en las me- 


“ Jillas. El piso sobre el cual jueguen los nifios debe mantenerse 


cuidadosamentelimpio. Las alfombras deben ser proscriptas por 
completo; pues solo sirven como recogedoras de polvo y sucieda- 
des, y no pocas veces, de alojamiento & los germenes de las enfer- 
medades infecciosas. Las manos y uüas de los pequenitos se man- 
tendrän siempre limpias. 

La expectoraciön en los terrenos de juego debe considerarse 
como un perjuicio de los mäs graves y se castigarä con todo rigor, 
Estos lugares deben mantenerse siempre limpios, sin polvo, y dia- 
riamente se regarän con arena limpia 6 cascajo. 


GCAPITULO XXI, 


PuepE CURARSE LA TUBERCULOSIS, 
ESPECIALMENTE LA FORMA PULMONAR Ö TISIS DE LOS PULMONES? 


A esta pregunta puede contestarse con el mäs endrgico— St. — 
Hombres prominentes de la &poca actual y de los pasados tiem- 
pos, que en su juventud ö en plena edad viril fueron declarados 
tisicos, llegaron sin embargo ä una edad mäs ö menos avanzada, 
y entre ellos podemos mencionar al poeta alemän Goethe, ä Na- 
poleön I y al Norte-americano Peter Cooper. El’Dr. Hermann 
Brehmer uno de los mas famosos medicos alemanes, estaba tisico 
cuando fundö el primer sanatorio para enfermos tuberculosos en 
1859, el que dirigiö con gran &xito por mäs de treinta anos. El 
mas celebre de sus discipulos, el Dr. Dettweiler, entrö & su sana- 
torio como, tisico, llegö ä ser el ayudante de Brehmer, y desde ha- 
ce veinte y cinco afos ha sido el activo Director Medico del Sa- 
natorio de Falkenstein. EI Dr. Pean de Paris, que muriöä la 
edad de setenta y cinco anos, fu& declarado tisico cuando contaba 
veinte. Francisco Coppee, uno de los mäs grandes poetas de la 
Francia contemporänea, se complace en deecir que hace mäsde vein- 
te anos, una compaüla de seguros sobre la vida rehusö admitirlo 
por haber sido declarado tisico, y que en la actualidad debia re- 
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sentirlo mucho la compatila, puesto que habia perdido sus pre- 
mios por mäs de veinte aüos. Millares de casos parecidos pueden 
contarse entre individuos que han sido declarados tisicos por m&- 
dicos competentes, y que mäs tarde, ya curados, se han entrega- 
do durante muchos atios ä labores arduas y variadas. 

Las estadisticas de los sanatorios para tisicos, en los que se re- 
ciben enfermos en cualquier periodo de su mal, demuestran que 
un veinte y cinco por ciento de estos enfermos salen curados ra- 
dicalmente, y el cuarenta y cinco por ciento de los mismos se me- 
joran tanto quemuchos de ellos quedan capaces de recobrar su an- 
terior genero de vida. En los establecimientos en donde solamen- 
te se reciben enfermos que estän atın en los primeros perlodos, sa- 
len curados mäs del setenta y cinco por ciento. 


CAPITULO XXL. 


LOS PACIENTES QUE HAN SALIDO DE LOS SANATORIOS Y ESTABLECI- 
MIENTOS ESPECIALES PARA EL TRATAMIENTO DE LA TUBERCULOSIS, 


COMO CURADOS (LO ESTÄN RADICALMENTE? 


Que es posible la curaciön radical de la tisis, acabamos de de- 
mostrarlo en el capitulo precedente citando los nombres de algu- 
nos grandes hombres que estuvieron tisicos durante su juventud, 
que curaron despues & invirtieron ütilmente una larga porciön de 
su vida, de la que algunos disfrutaron hasta una edad avanzada. 

Respecto a la permanencia de las curaciones llevadas ä& cabo en 
los sanatorios y establecimientos especiales, reproducimos algunos 
datos estadisticos de los publicados en estos ultimos anos, que son 
como sigue: Entre 99 enfermos dados de alta como curados en el 


Informes de Sanatorio de Falkenstein, se ha podido obtener noticia de 72 de 
Dettweiler, ellos que permanecian alın en buen estado, 3 & 9 alos despucs de 


Wolf, 


Hauffe 


’ 


su salida del sanatorio. Eintre los 99 hubo quince que recayeron, 


Von Bucky Y de estos, doce volvieron ä& mejorarse; entre todos ellos hubo do- 
Bıldwin. ce muertos. De las investigaciones del Dr. Wolff, sobre el para- 


chen 
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dero de 95 enfermos que habian sido dados de alta en el estable- 


cimiento de Brehmer, en Goerbersdorf, resulta lo siguiente: 5 per- 


manecieron en buen estado despues d 
y 38 lo fueron despuds de 7ä 12 an 


e un periodo de21&29 aüos, 
08. El Dr. Hauffe del sana- 


torio de San Blasio, en Alemania, escribiö en el ano 1891 4 324 


enfermos que habian abandonado el e 


stablecimiento entre los afios 


1879 y 1883. Da ellos, 46 no contestaron ä sus cartas, 5 habian 
muerto ya, 12 se encontraban en peor estado, 201 se crelan rela- 


tivamente curados y 72 lo estaban 


radicalmente. EI Dr. von 


Ruck de Asheville, N. C., refiriö al autor de este folleto, que por 
su parte habia escrito a 630 de sus enfermos que habian dejado 


el sanatorio tres anos antes; 457 cont 


sstaron ya personalmente ya 


por medio de sus amigos; y entre ellos, 67 ereian estar entera- 


mente curados, 70 lo estaban relativamente, 258 estaban simple- 


mente mejorados, 62 estaban peor 6 habian muerto. EI] Dr. ER. 


Baldwin de Saranac, Lake N. Y., ha 
el Adirondack Cottage Sanatorium, 


dicho recientemente, que en 
mantienen correspondeneia 


‚constante con 115 enfermos, dados de alta en el espacio de 10 & 


12 aüios, y que en tanto que un corto nümero de ellos ha sufrido 
ligeras recaldas, la mayoria se encuentra bien y en el seno de sus 
hogares. Naturalmente que no todas estas correspondencias se 
establecen ni pueden llevarse exactamente. Uon excepeiön de la 
ültima instituciön (Adirondack Cottage Sanatorium) en donde so- 
lamente se admite ä enfermos que estän aun en los primeros pe- 


riodos, en las otras son admitidos par 


a su tratamiento en todos los 


periodos. EI conjunto de tales estadisticas as verdaderamenteha- 


.debe contestar decididamente con un 
ha podido observarse en el individuo 
de la tisis; Ja prueba mäs evidente d 


"lagüeüo, y la pregunta “;Puede curarso radicalmente la tisis?” se 


St. No solamente por lo que 
se demuestra la curabilidad 
e esto nos la suministran las 


autopsias (examen del Interior ‚del cuerpo despues de la muerte) pruebas 
practicadas en multitud de individuos que han sucumbido & en- gue sumi- 
fermedades distintas de la tubereulosis, se ha encontrado en los en la 
pulmones cicatrices de antiguas ulceraciones pulmonares que de- D° - 


muestran de la manera mäs evidente 


(que en el tiempo en que acaeciö la m 
estalisticas relativas ä este asınto, e 


a .„ sobrela cu- 
que existiö la tuberenlosis y rabilidadde 


uerte estaba ya curada. Las 1a tisis, 
nsenan que el nümero de es- 
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tos casos de curaciön, descubiertos por la autopsia, es pröxima- 
mente igual a un veinticinco por ciento. 
Las otras Las otras formas de la tuberculosis son tambien perfectamen- 
ei te curables: tal cosa sa observa en los nifios escrofulosos y en los 
culosis son AUe padecen de tuberculosis huesosas y articulares. Los buenos 
igualmente resultados obtenidos en los sanatorios maritimos, y en los hospi- 
curabler. tales especiales de los que existe cierto nlmero en las costas de 
Francia, Alemania, Holanda & Italia son casi sorprendentes. Se- 
en los informes mäs recientes del Secretario General de la So- 
ciedad para la creaciön de Sanatorios maritimos para nihos escro- 
fulosos y tuberculosos, de Alemania, nada menos que un cincuen- 
ta por ciento de estos pequetitos, salen de tales establecimientos 
radicalmente curados. 

No creemos que sea exagerado decir que de todas las afeccio- 
nes crönicas es la tuberculosis la mäs curable, y en estos ültimos 
anos la mäs frecuentemente curada. Despu6s de datos tan lison- 
jeros relativos ä la curabilidad de la tisis y particularmente los 
que se refieren & la tan temida tuberculosis pulmonar, veamos cö- 
'mo puede ser tratada y curada esta enfermedad. 


CAPITUL®O XXIL. 


«OUALES SON LOS METODOS MODERNOS PARA TRATAR Y CURAR LA 


TUBERCULOSIS ? 


No son los charlatanes, ni las medicinas de patente, ni las es- 
pecialidades, ni los remedios secretos, los que pueden curar la ti- 
sis; esto se obtiene Unica y exelusivamente por el uso juicioso y 
cientifico del aire libre y puro, de la luz del sol, del agua y de los 
alimentos buenos y abundantes. Ciertas sustancias medicinales 
pueden venir ä& ayudar en este combate contra la tuberculosis, 
cuando la instituciön de medios higienicos y dieteticos no bastan 
por si solos. 

La vigilancia perfecta y constante del enfermo del pulmön, la 
intervenciön inmediata tan luego como se revelan nuevos sinto- 
mas ö se agravan los viejos, 6 no desapareven tan. pronto.como es 


Bar 
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necesario, la presceripciön de los alimentos y bebidas mäs apropia- 

dos, no pueden ser instituidos sino por un medico especialmente 

präctico. Desde luego, es oportuno que nos apresuremos a dar 

un toque de aviso advirtiendo, que el clima mäs hermoso y todos 

los recursos de mayor atractivo, resultaran inütiles si el enfermo 

no es guiado sabiamente en su tratamiento. ee 
Algunos de estos enfermos, cuando creen sentirse ya bastante gunstarcias 

bien no quieren someterse por mäs tiempo & la vigilancia de su espediales 


a 
“ 


medico. Creen estar ya suficientemente capaces para buscar bO- suntos oli- 

dos los goces y aun los excesos, ö para tomar sobre si labores de mes no son 

las mismas que pesan sobre el hombre sano. Semejantes descui- en 

dos cuando un tisico va en el camino de la curaciön, las mäs ve- ne 

ces acarrean fatales recaidas. ciön. 
La firme ereencia en la curabilidad de la tubereulosis pulmo- 

nar, y la convicciön de que el regimen higienico y dietetico bajo 

la constante vigilancia del medico pueden ser mäs fäcilmente lle- 

vadas ä feliz törmino en el interior de un establecimiento arregla- 

do exclusivamente para ese objeto, fueron la causa de que Her- 

mann Brehmer, medico alemän, de quien hablamos ya al mencio- 

nar algunos de los hombres ilustres que han curado de la tisis, es- 

tablecieseel primer sanatorio para tisicos erigido en Goerbersdorf, 

Silesia (1859). Justo es sin embargo referir, en loor del pueblo 

ingles, que sesenta ahos antes hablan sido ya erigidos en Irglate- 

rra, dentro ö fuera de las ciudades, hospitales especiales para es- 

ta clase de enfermos; mas estos “hospitales especiales’” poco dife- 

rian de la generalidad de sus congöneres, mientras que un sana- 

torio tiene muchas particularidades por las cuales difiere de un 

hospital. Brehmer, en su öpoca, sostenia que tales instituciones 

debian tener condiciones climatericas especiales y que una eleva- 

ciön considerable sobre el nivel delmar era lo mejor para obtener 

buenos resultados. La experiencia adquirida en estos ültimos 

aüos, asien Europa como en los Estados Unidos, ha demostra- EEE 

do que el exito depende de la manera de ser propia de estos sana- vigilancia 

torios 6 de los hospitales especiales modernos, que bien pueden medica es 

erigirse en regiones que no poseen un clima especialmente venta- er 

joso, y en los que sin embargo se obtienen exactamente los mis- 5 Ye 


btener la 
mos resultados que en las instituciones que se encuentran en me- curaciön. 
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dio de los climas que se han ereido tipieos desde este punto de 


vista. (®) 


Para dar una idea entre los profanos de lo que en la actualidad 
se entiende por " Establecimiento cerrado” & Sanatorio dedicado 
exclusivamente a] tratamiento de los tubereulosos, vamos & resol- 
ver las siguientes cuestiones, 


(*) Las eireunstancias elimatdrieas excapeionalmente espaciales de la Mesa 
Central de la Repübliea Mexicana, y de algunas otras mesetas muy elevadas de 
la America del Sur, comparadas con las eireunstancjas celimatöricas, totalmente 
favorables al desarrollo de la tubereulosis que earacterizan & todos los litorales 
de la Amörica intertropical, hace que esta tiltima apreciaciön del erudito Dr. 
Knopf, autor del folleto original, no saa de tener en cuenta en nuestro paisyen 
sus semejantes, en donde seria indieio de una gran ignorancia respacto & las con- 
-dieiones de nuestros elimas y su influeneia altamente favorable 6 altamente no- 
‘civa para el enfermo tuberculoso, ereer que un sanatorio erigido en los litorales 
de Campeche 6 da Yucatän, en medio de un elima törrido por excelencia, cuyos 
habitantes sufren todos sus consacueneias ineludibles; Ja anemia de las latitudes 
de Jousset,—(A. Jousset. Traitede Facelimatement et de Vacelimatation. Paris,)—el 
paludismo, ete., podria proporeionar losmismos ben£ficos resultados que un sana- 
torio ubicado en nuestras altas mesetas, en las que aun preseindiendo de la in- 
fueneia innegable que tiene una atmösfera enrarecida y saca sobre la tisis, bas- 
tarid tener en cuenta lo templado y uniforme de sus estaciones, y sobre todo la 
benignidad de sus inviernos, para comprender cuan distintos serian dichos resul- 
tados. Los medicos de Mexico estamos convencidos de esto por una experieneia 
‚diaria, y los profundos ynumerosos estudios que sobre este asunto yantelas Aca- 
demias Cientificas del mundo ha presentado el Sr. Dr, Eduardo Ligeaga, autori- 
‚dad la mäs eonspicua entre nosotros, asi como los estudios y estadisticas publi- 
cadas por el mödico traductor de este folleto, ponen fuera de toda duda la exac- 
titud de estos eonceptos. Nunca p>driamos imaginarnos que un sanatorio de 
Yucatän podria ofrecer tan buenos &xitos com» otro sanatorio igual situado en el 
Anähnae 6 en las alturas de Jauja. Mas esto no quiere deeir que un sanatorio 
para tisicos, cualquiera que sea el lugar en donde quede establecido, deje de ser 
ütil para esta clase de enfermos; pues el aislamiento y la sujeeiön absoluta del 
enfermo & las preseripeiones de su m&dico, solo pueden obtenerse con toda cer- 
teza por medio de una reelusion especial en un establecimiento especial, y ası hemos 
procurado demostrarlo en alguno da los artienlos que hemos publicado sobre es- 
ta materia. Por otra parts, nuestra adverteneia no va absolutamente en des- 
acuerdo con la definieiön que da el Dr. Knopf sobre sanatorio, y las condieiones 
que para 6l exig>; pıes mäs alalante varamıs que se requiera para esto que di- 
‚cho sanatorio sa encuentre situado en una localidad salubre, y como la mayor 
parte de las “tierras calientas” da Möxico y da sus congäneres da la Amö&rica tro- 
pical son por regla ganeral insal ubres, es claro que no vamos & preferirlas para 
el establecimiento de sanatorios, ni & ereer que sus resultados fuesen exactamen- 
te iguales & los que sa obtendrian en los sanatorios de nusstras altitudes. (Nota 


‚de la traduceiön mexicana.) 


a 
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CAPITULO XXIV. 


cQuE COSA ES UN SANATORIO MODERNO PARA TISICOS? 
&PUEDEN ESTOS SANATORIOS CONSTITUIR UN PELIGRO PARA 


SU VECINDARIO? 


Un sanatorio moderno para el tratamiento de los tisicos es un 
establecimiento situado habitualmente en una localidad saludable 
mäs 6 menos elevada, y relativamente libre del polvo y del träfi- 
co. En el solo son admitidos enfermos de tuberculosis. En to- 
das sus dependencias, tanto en el interior de sus edificios como en 
sus alreledores, seconserva el mayor cuidado para evitar la po- 
sible trasmisiön de la enfermedad, a los empleados, & las visi- 
tas ö los vecinos del establecimiento; igualmente se tiene un cui- 
dado extraordinario para precaver de una reinfeceiön & los pa- 
cientes mismos. Todas las precauciones enumeradas en los capi- 
tulos IV y V que tienen por objeto la destruceiön del esputo in- 
feccioso, son observadas con el mayor rigor en estos sanatorios. 
La violaciön voluntaria & las reglas que se refieren ä las disposi- 
ciones para los esputos, es seguida inmediatamente de la expul- 
siön del infractor. 

Las medidas higienicas y preventivas de estos sanatorios mo- 
dernos son tan perfectas, que puede deeirse que hay en ellos me- 
nos peligro de infectarse con los germenes de la tisis que en cual- 
quier otra parte. 

Es sumaments raro que en una instituciön semejante lleguen 
a contraer la tuberculosis cualquiera de sus mödicos, enfermeros 6 
empleados. Nos parece que esto esuna buena prueba de la faci- 
lidad con que puede evitarse la infeceiön siempre que el mddico 
y el paciente trabajan de consuno para combatir el bacilo de la 
tubereulosis, este gran enemigo de la humanidad. 

Otra observaciön de lo mäs interesante es la de que en las 
localidades en donde estän situados los sanatorios para tisicos, la 
mortalidad por taberculosis habida entre los habitantes de las al- 
deas circunvecinas, ha deerecido mareadamente desde el estable- 
cimiento de la institueiön. Las esp!ändidas m>didas higienicas 


De la higie- 
ne en los 
sanatorios. 
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y preventivas instituidas en los sanatorios, han sido imitadas vo- 
luntariamente por los aldeanos, y como resultado de esto la mor- 
talidad por tuberculosis pulmonar ha decrecido entre ellos gra- 
dualmente. Asi pues, tenemos el gusto de poder contestar nega- 
tivamente ä la pregurnta siguiente que es de tanta importancia en 
el combate que libramos contra la tubercvlosis considerada como 
una enfermedad del pueblo: ;Los sanatorios para tuberculosos 


A A N . mer . r . 
constituyen un peligro para su vecindaric? Ningün peligro pue- 
de provenir para los alrededores por el establecimiento de estos 
sanatorios. Para confirmar esta declaraciön con estadisticas exac- 
tas, presentamos aqui los datos que hemos tomado de documen- 
tos oficiales de las aldeas de Goerbersdorf y Falkenstein, en don- 
de desde hace muchos afos existen cinco de los mäs grandes sa- 
5 
natorıios de Alemania. 
A ne: N 
Estadfsti- En Goerbersdorf, las defunciones han sido como sigue: 
OO .ÜO Ti a EEE rs 1 BR TEE, 6 
mortalidad 0 FIRE ER 5 ER 2 
ee Te a Eu 24 
eulosisen 10080... Be 9 WB. run re 5 
Bostharen anna, 3 120-8 ER 57. 5 
dorfy een 
Erw El sanatorio de Goerbersdorf fu& establecido en 1859, y des- 
ein. 3 | 
de esa fecha la poblaciön de la aldea del mismo nombre ha dupli- 
cado el nümero de sus habitantes. 
La mortalidad por tuberculosis en la aldea de Falkenstein ha 
sido: 
Antes de que se estableciera el sanatorio. Despu6s de establecido. 
de BR 172. por,100. 4 "de A877 4 79 Sun 17.9 por 100 
Da Br 7% BED 14.6 
a 2,6“ RBB ER, u Dre 6.0 
EBD een 14,0 7% WBSH—BI N RE rn 8.03 
SOSE en area Ns BSI-I LE Ka Een 3 
Larga äu- 1868-70 16,7 1839-91 13.9 
14 REN 210 RS chen 15.1 ® 
raciön de la irre a 
permanen- RL Ne eu en ware nee en WE ER 
cia de los ; e, 1 
se En dichos sanatorios, los enfermos viven, tal cual suena esta 
eltrata- palabra, de dia y de noche en elaire libre. Durante el dia yacen 
miento por recostados en sillas de siesta en corredores abiertos, 6 bien pa- 
. el vegan y sean y practican sus ejercicios respiratorios, y por la noche duer- 


al aire 
libre, 


men, conforme ä este plan, con las ventanas de su pieza abiertas. 
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peratura, ni el frio, la Iluvia, la nieve, ni aun el viento siempre que 
este ültimo no sea muy fuerte, impiden que los pacientes empleen 
la mayor parte de su tiempo en el patio, en las puertas ö en las 
galerias destinadas ä la curaciön por el reposo. Las observacio- 
nes practicadas por los mödicos de los mismos sanatorios prueban 
que los cambios de tiempo tienen poca influencia sobre los pacien- 
tes tisicos en tratamiento, y que la cnraciön por el reposo en las 
galerias de lossanıtorios puede tener lugar conelmismo exito, tan- 
to durante el invierno como en el estio, con el cielo limpio ö llo- 
viendo. Onando hace mucho frio basta con qu=»losenfermos se abri- 
guen un poco mäs, con telas ö con pieles. El Doctor Andvord, 
del sanatorio Tonsaasen refiere que sus enferinos han permaneci- 
do al aire libre de cinco & nueve horas en un dia cuya temperatu- 
ra era de 13° F. (—10° 56 C.) yno obstante se han sentido muy 





Fig. 19.—Galeria alemana para la curaeiön por el reposo. 


bien. Informes semejantes tenemos de la magnilica institueion 
americana, el Adirondack Cottage Sanatorium, dirigido por el Dr. 
Edward L. Trudeau, el apöstol del tratamiento de la tisis en los 
sanatorios, en los Estados Unidos. Reproducimos una futografia, 
tomada en esa insbituciön en un dia de invieıno, que muestra lo 
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bien y confortablemente que se encuentran alli los pacientes, ä pe- 
sar del frio (fig. 18.) Presentamos tambien una galeria alemana 





el reposo entre las selvas, 


aciön por 


"ig. 20,—Cur 


La discipli- 
na. 


Relaciones 
entre el 
enfermo y 
el mödico. 
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modelo para la curaciön por el reposo (fig. 19) 6 “Liegehalle” y 
por tıltimo, otro grabado representa la manera de hacerse la cura- 
ciön por el reposo en los meses de verano, en medio de los bos- 
ques, como se ve en un sanatorio situado entre la Selva Negra, 
Alemania (fig. 20.) Este Ultimo ensefia ä la vez, qu6 agradables 
ratos se proporciona ä los enfermos en estos sanatorios. No hay 
que creer que estos lugares son tristes 0 sombrios. La mayorla 
de los pacientes estän contentos y asi progresan favorablemente 
en su curaciön. (Como consecuencia de esto se sienten felices & 
imparten su alegria y buen humor & los otros enfermos, ayudan- 
do asi & conservar una alegria de buen genero entre todos ellos. 
La disciplina de estas instituciones no merece ser considerada 
por ningtin motivo como una circunstancia digna de objeciön. La 
disciplina en un sanatorio para tisicos es tan esencial para el inte- 
rös de los mismos enfermos como para cualquier otra persona. 
Los reglamentos de la instituciön tienden al bien comün. Los me- 
dicos y los enfermeros tienen por norma de su conducta la pacien- 
cia, la indulgencia y la abnegaciön que requiere su empleo. Pe- 
ro cuando por interes de los mismos enfermos y de los que les ro- 
dean se hace necesario, el medico debe tener el derecho para ha- 
cer sentir su autoridad. Un sanatorio no es solamente un lugar 
ä donde el enfermo llega 4 curarse, sino tambien un lugar ä donde 
viene ä aprender algunas lecciones ttiles para lo futuro. Todo lo 
que aprende de los reglamentos asi como de los consejos de su me- 
dico, que se refieren & la manera de precaverse & si mismos 5 de 
precaver & los demäs de la infecciön de la enfermedad; lo que se 
refiere & evitar los resfriados y procurar no perder el camino ga- 
nado, constituyen nociones preciosas, que nunca deben olvidarse, 


'y que al volver a sus hogares deben implantar entre los suyos. 


El mä&lico del tisico, ya sea en un sanatorio 6 en la casa, de- 
be ser el amigo del paciente y poseer su ilimitada confianza. En 
todas las cuestiones, bien se trate de matrimonio, de relaciones 
sexuales 6 alumbramiento, deben seguirse los conseJos del medico. 
Muchas catästrofes y desgracias entre las famılias podrian evitar- 
se mäs & menudo pidiendo y obedeciendo concienzudamente los 
consejos de su medico. Una de las principales caracteristicas del 
tratamiento en estos sanatorios es la abundante nutrieiön que en 
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ellos existe, y podriamos decir, la super-alimentaciön. Las prin- 
eipales comidas son comunmente tomadas en comedores bien ven- 
tilados; y los Zunch en los patios 6 en los corredores destinados & 
la curaciön por el reposo. Muchos pacientes con la mira de ga- 
nar mäs räpidamente peso y fuerza, reciben diariamente una can- 
tidad adicional de leche fresca. 

Al llegar al establecimiento cada paciente es reconocido y pe- 
sado por el medico y esto se repite & intervalos regulares durante 
toda su permanencia en elsanatorio. EI M&dico Director ö algu- 
no de sus ayudantes tienen sefalada su consulta ä determinadas 
horas para mayor conveniencia de los pacientes, Los que no es- 
tan capaces de levantarseson visitados dos veces al dia por uno de 
los medicos del establecimiento. Existen departamentos construi- 
dos especialmente para practicar la aplicaciön delagua fria, uno de 
los grandes recursos del tratamiento, yse encuentran por lo comün 
situados en el basamento 6 piso inferior, y otras veces los apara- 
tos ad hoc se encnentran en algtın edificio por separado pero bas- 
tante pröximo. Una farmacia, un laboratorio y un departamento 
para el tratamiento de las afecciones de la garganta, constituyen 
por regla general el complemento de un gran sanatorio. 

Con el fin de que aun entre las clases pobres pueda disfrutar- 
se del tratamiento especial y demäs ventajas de los sanatorios pa- 
ra tisicos sehan formado asociaciones para su fundaciön, entre los 
caballeros y seoras de aspiraciones nobles yfilantröpicas, quienes 
unidos ä los medicos y ä los hombres de Estado, han logrado esta- 
blecer en estos tltimos anos, en muchas partes de Europa y en al- 
gunos de los Estados Unidos los llamados Sanatorios del Estado, 6 
Sanatorios para el pueblo. 
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CAPITULO XXYV. 


Qui C0SA SON LOS SANATORIOS DEL EsTaDo? Y gQUE COSA LOS 
WNTOLKSHEILANSTALTEN” Ö SANATORIOS PARA EL PUEBLO? 


En los Estados Unidos se entiende por Sanatorio del Estado 
una Instituciön dedicada exclusivamente al tratamiento de los en- 
fermos de tuberculosis, ereada con fondos de la Naciön y sosteni- 
da total 6 parcialmente por la misma Naciön. 

El primer Sanatorio Nacional fus erigido en los Estados Uni- 
dos hace unos cuantos ahos en Rutland, Mass. En esta institu- 
ciön los enfermos pagan cincuenta centavos diarios. Mäs recien- 
temente algunos otros Estados han proyectado establecimientos 
similares. 

Los sanatorios de los Estados Unidos estän destinados & los 
pobres y a las gentes de recursos medianos y han sido erigidos y 
estän sostenidos por la filantropia de los partieulares. En algunas 
de estas instituciones los enfermos reciben gratuitamente el trata- 
miento medico y sus alimentos; en otras pagan solamente una par- 
te de los gastos. 

Los sanatorios para el pueblo, en Alemania son de un caräc- 
ter algo diferente. En Alemania, desde el momento en que un 
individuo comienza & trabajar en calidad de obrero 6 de criado, 
estä obligado ä asegurarse contra las enfermedades, los accidentes 
y la vejez. Si se desarrolla en ella tuberculosis es enviado inme- 
diatamente & uno de los muchos sanatorios que hay en ese pais. 
Las autoridades gubernativas que estän a la cabeza de esas com- 
panias de seguros, de caräcter oficial, han conocido desde hace mu- 
cho tiempo que la tuberculosis individual, cuando es atendida pron- 
ta y oportunamente en los sanatorios, es mäs facil y mas comple- 
tamente curada, y por consiguiente con menos gastos. ) 

(*#) En M&xico, nos hemos dormido demasiado sobre los laureles del mag- 
nifico elima de nuestra Mesa Central, yno existe hasta hoy ni un solo Sanatorio. 
Esperamos que el empehio y trabajo de uno de nuestros mäs afamados medicos, 
quien en la actualidad trata de despertar Ja magnanimidad y filantropia de las 
nobles sefioras mexicanas en favor de esta gran obra, lograrä obtener la pronta 


realizaciön de un establecimiento, para bien de Ja humanidad y de los pobres de 
nuestra Repuüblica. 
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Treinta y siete de estas companias de seguros del Gobierno 
segün listas publicadas en 1897, han asistido entre todos & 4,480 
tisicos, de los cuales eran pensionados 4,432. 

Discutir sobre la conveniencia 6 inutilidad que en Mexico, y 
en general en los paises hispano-americanos, podria tener el esta- 
blecimiento de esta especie de compaälas de seguros de caräcter 
olicial, saldria de la indole propia de este folleto. Ciertamente 
que es muy halagador ver cömo los gobiernos van preocupändose 
por cuidar de los pobres enfermos de tisis, y que los particulares 
y las seüoras de nobles sentimientos hacen en lo privado cuanto 
pueden por esos infortunados pacientes; mas no obstante jcuanto 
por hacer nos queda todavia! Sise tiene en euenta el gran nümero 
que de tisicos existe, con escasos ö ningunos recursos para aten- 
derse, en el seno de los centros mäs populosos, es evidente, que el 
nümero de las instituciones existentes, hasta hoy, se perderia co- 
mo una “gota en medio de este oc&ano de miseria.” Mas tene- 
mos la esperanza de que la buena obra continuarä creciendo, que 
entre nosotros los mexicanos se iniciarä cuanto antes, y que enel 
siglo XX veremos la instalaciön y el engrandecimiento de sana- 
torios para tisicos, que abrirdn sus puertas para los pobres menes- 
terosos. 

. En el capitulo siguiente vamos 4 tratar de demostrar, que di- 
chas instituciones asi como el conjunto de todas estas medidas hi- 
gienicas, son de lo mäs apropiadas para combatir la tuberculosis, 
considerada como una enfermedad de las masas. 


CAPITULO XXYV1. 


«Qu& PRUEBAS EXISTEN DE QUE ATENDIENDO Ä LOS TISICOS EN ESTAS 
INSTITUCIONES ESPECIALES Y POR MEDIO DE LAS MEDIDAS HIGIENI- 
CAS, PUEDE REALMENTE SER COMBATIDA CON EXITO LA TUBERCULO- 
SIS, ENFERMEDAD QUE ATACA Ä TODAS LAS CLASES DE LA SOCIEDAD? 


En Inglaterra han existido instituciones especiales para el tra- 
tamiento de los tisicos, hospitales y sanatorios maritimos desde 
hace mäs de 50 aüos. Como resultado del sostenimiento de di- 
chas instituciones y de los esfuerzos para implantar una higiene 
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püblica perfecta, se ha logrado la reducciön de la mortalidad por 
tuberculosis durante los ültimos anos de una manera sorprendente, 
y con mayor rapidez que en cualquier otro pais del mundo. Con- 
forme & las estadisticas siguientes reunidas por el Doctor Cathain, 
Jefe de estadistica en la Oficina de Registro General, la mortali- 
dad por tuberculosis entre los pobladores de Inglaterra y del pais 
de Gales, se ha reducido & casi la mitad de lo que era hace trein- 
ta anos. 

El tanto por millön de defunciones por tuberculosis pulmonar, 
en Inglaterra y Gales, ha sido segün los datos siguientes: 


anos. tanto por millön, anos. tanto por millön. 
1 USTD) NE 1 SR Ber Se: 2410 | TBDB. nennen en en san dann 1468 

ST a 2202 SD he 1385 
Oro a ee 1869 IDOD een ana ee ee 1395 

VID N ee Be te u 1770 I BG. en a ee aA 1307 

LS es Os 1682 | 





Las anteriores cifras son por si solas la mejor respuesta que 
puede darse ä la pregunta que encabeza este capitulo. 


CAPTITULO RTL 


gEu TRATAMIENTO DE LA TISIS PUEDE PRACTICARSE CON RESULTADOS 


SATISFACTORIOS FUERA DE LAS INSTITUCIONES ESPECIALES ? 


Esta cuestiön puede tambien contestarse afirmativamente, pues 
la curaciön de un tisico es sin duda alguna posible aun fuera de 
los sanatorios. Las condiciones esenciales que se requieren para 
obtener el &xito en estos casos dependen de que tanto la posiciön 
social del enfermo como el medio que lo rodea, sean tales, que to- 
das las medidas higiönicas y dieteticas tan esenciales en el trata- 
miento moderno de la tisis, esten al alcance del medico. Aun- 
que este ültimo sea muy ilustrado & ingenioso no podrä conseguir 
buen resultado si no logra obtener la perfecta obediencia de su 
paciente, quiencontoda voluntad ejecutarä cada detalle de su tra- 
tamiento. 

Presentamos aqui una ilustraciön (fig. 21) que hace ver una 
disposiciön pequenia, adiciön que puede hacerseen el domicilio pro- 
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pio para poder sujetarse al tratamiento por la permanencia cons- 
tante en el aire libre; bastarä para esto, como se ve, construir al- 
gunos corredores con sus correspondientes cortinas, y en estos si- 
tios el enfermo puede pasar la mayor parte del dia y aun quedar- 
se ä dormir durante el tiempo de calor. 





Fig. 21.—Disposiciön para la euraciön por la permaneneia al aire libre, en el 
propio domieilio. 

Obro medio sencillo para obtener la curaciön por el reposo al 
aire libre es el siguiente: Se escoge una casilla de mimbre como 
las que se usan en las playas para los bahos de mar; despues de 
quitarle el asiento se forra el interior de sus paredes, se coloca una 
silla larga (silla de siesta) con su respaldo adentro de ella, y se 
dispone todo de manera que el enfermo quede resguardado del 
viento y delsol. Asi dispuesto, el paciente puede instalarse ahi 
durante el dia, con sus libros y ütiles para escribir colocados ä su 
lado sobre una mesita, la cual puede igualmente servir para colo- 
car sus alimentos. Con tiempo luminoso y bueno la instalaciön 
puede arreglarse en donde quiera procurando tan solo que el en- 
fermo quede resguardado de los vientos, para lo cual habrä que 
cambiar de direcciön la caseta, cosa que deberä hacerse igual- 
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mente segiın las distintas horas del dia. El enfermo debe quedar 
de manera que todo su cuerpo menos la cabeza sea bahado perfec- 
tamente por los rayos del sol. (Fig. 22.) 

A los enfermos pobres que por sus malas condiciones pecunia- 
rias no pueden disfrutar de tales comodidades ni les es posible in- 
gresar a un sanatorio, debe aconsejärseles que consulten a su m£- 
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Fig. 22-—Curaciön por'el reposo, a domicilio. 


dico y que bajo su direceiön imiten en la präctica, tanto cuanto les 
sea posible, la instalaciön de los sanatorios en su propia casa. 
Durante el dia la silla de siesta (chaise-longue) puede asimismo 
acercarse frente 4 una ventana en el caso de que la habitaciön ca- 
rezca de alglın vestibulo 6 balcöon. En el estio y en los dias no 
muy frios ni muy ventosos del invierno, el enfermo puede insta- 
larse en la azotea, convenientemente abrigado, y defendida su ca- 
beza de los rayos del sol por medio de una sombrilla 6 una peque- 
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Aa tienda improvisada. Una silla larga sencilla como las que se 
usan en las embarcaciones para tomar descanso sobre cubierta, 
acojinada con cobertores puede ser tan ütil como la silla de siesta 
mäs costosa. Por lo que toca al arreglo para el tratamiento por 
el agua fria hemos hecho ya la descripeiön en la pägina 45. 

Las precauciones higienicas referentes ä las expectoraciones 
deben naturalmente seguirse con tanto rigor como en la misma 
institaciön. Asi pues, si el enfermo estä firmemente determinado 
ä cumplir con su deber, tiene confianza en su m&dico y estima ver- 
daderamente ä sus amigos y parientes que con &€l viven, es posi- 
ble aun arreglar una casa modesta, temporalmente, de manera que 
se adapte ä las condiciones de un sanatorio. 


CAPITULO XXVIL 


QUER ES LO QUE PUEDEN HACER LOS FILÄNTROPOS, LOS CABALLEROS Y 
LAS DAMAS DE BUENA VOLUNTAD PARA AYUDAR Ä COMBATIR LA TU- 
BERCULOSIS CONSIDERADA COMO UNA ENFERMEDAD QUE ATACA A 


TODAS LAS CLASES SOCIALES? 


- En el capitulo XXV hemos hablado de la necesidad urgentisi- 
ma de los sanatorios para los tisicos pobres. Estas instituciones. 
son necesarias particularmente en los grandes centros de pobla- 
ciön. En las mäs populosas de nuestras ciudades y particular- 
mente en las situadas en nuestras costas y en las “tierras calien- 
tes” de la Repüblica existen millares de tisicos pobres que viven 
sin cuidados ni tratamiento en sus oscuras & inmundas viviendas, 
y esparciendo su enfermedad entre los miembros de su familia y 
entre sus vecinos. Actualmente ninguna de las grandes ciuda- 
des de la Repüblica, puede ofrecer suticientes facilidades hospita- 
larias para el tratamiento ö aislamiento de esta infortunada gen- 
te. Un buen tanto por ciento de estos pacientes serian curados 
ö aliviados lo suficiente para poder ganar el pan de su familia, si 
& tiempo fuesen sacados de sus infectas guaridas y recibieran en 
un sanatorio el tratamiento adecuado. 

A este respecto, cuätıtos beneficios podrian hacer los ricos opu-- 
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lentos, cuänta miseria y cuäntos sufrimientos podrian aliviar, 
cuäntas vidas salvarlan si & tal objeto dedicaran sus riquezas: no 
es necesario demostrarlo. 

Allado de los que sufren de tuberculosis pulmonar hay una 
gran clase de seres que igualmente padecen, especialmente los ni- 
fs de las clases mäs pobres, quienes con tanta frecuencia se ven 
afligidos por otras formas de la enfermedad tuberculosa, sobre to- 
do la escrofulosis y las tuberculosis articular y huesosa. En ge- 
neral existe una idea muy imperfecta respecto & la frecuencia con 
que son atacados por estas enfermedades tuberculosas, los nihos 
de la gente del pueblo. En Berlin (Alemania) en donde son cui- 
dadosamente llevadas las estadisticas de asistencia diaria de los 
niNnos ä las Escuelas püblicas se ha venido en conocimiento de que 
entre 125 muchachitos y 132 nifas que faltaron regularmente & 
la escuela, nada menos que 114 de los primeros y 115 de las ulti- 
mas eran enfermos de tuberculosis 6 de escrofulosis. 

Ya en el capitulo XXII hemos hablado sobre los excelentes re- 
sultados que se obtienen en eltratamiento de los ninos tuberculosos 
yescrofulcsos en los-sanatorios maritimos delas costas de Francia, 
Alemania, Italia y Holanda. El clima de las costas, en union de 
los buenos alimentos y de los baüos de agua de mar, fria ö calien- 
te, parece ser esencialmente ventajoso para esta clase de enfermi- 
tos. Las instituciones para este tratamiento, asi como los sana- 
torios para los tisicos adultos, constituyen factores importantes en 
el combate contra la tuberculosis de las masas. Nunca reencare- 
cerlamos suficientemente el establecimiento de tales instituciones 
& todos aquellos que desean aliviar los sufrimientos de los peque- 
nitos desamparados. 

La curaciön de la tuberculosis, en sus mültiples formas, no 
puede ser llevada ä efecto sino por medio de la mäs perfecta hi- 
giene, y por un tratamiento dietetico seguido bajo la vigilancia 
del m&dico, en los sanatorios 6 en la casa misma del paciente, 
siempre que sus circunstancias asi lo permitan. 

La manera de evitar la tuberculosis, como una enfermedad so- 
cial especialmente en la forma pulmonar ö tisis, puede alcanzarse 
combatiendo directamente las causas. Y como factores de los 
mäs importantes para la propagaciön de esta enfermedad pueden 
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sefalarse actualmente: la ignorancia, la falta de luz, de aire y de 
sol, las habitaciones insalubres, el desaseo en la ropa, la falta de 
alimentos suficientes y de buena clase, los excesos de todo genero 
y muy particularmente el abuso de las bebidas embriagantes. 

Para combatir la ignorancia que hay entre el pueblo acerca de 
una vida higienica, en general, y particularmente acerca de la 
higiene antituberculosa, es de nuestro deber implantar una posi- 
tiva educaciön de dicho pueblo. Los medicos, los maestros, los 
empleados, todo hombre ö mujer que tenga tiempo, medios, dis- 
posiciön y talento, deben unirse para educar ä las masas, por me- 
dio de conferencias y distribuyendoles folletos relativos ä la na- 
turaleza de las enfermedades y particularmente de la tuberculo- 
sis. Debemos de estimular la formaciön de sociedades en cada 
Estado de la Repüblica que lleven por objeto la prevenciön de la 
tubereulosis. Los Gobiernos y las Municipalidades, los Consejos 
de Salubridad y otras autoridades sanitarias, no solamente deben 
favorecer estas ütiles empresas, sino cooperar gustosamente ä fin 
de acrecentar su utilidad. 

Para dar ä la gente pobre de las grandes ciudades mäs aire, 
luz y sol, no solamente es esencial proveerlo de buenas y saluda- 
bles habitaciones, de las cuales hablaremos detalladamente en el 
ultimo capitulo, sino tambien crear cierto nümero de parques y 
de campos de juego, ya sea por medio de los recursos püblicos, 6 
bien llamando & la filantropia de los particulares, sobre todo en las 
comarcas mäs densamente pobladas. Esta clase de parques y de 
lugares propios para ejercicios corporales son justamente llama- 
dos los pulmones de las grandes ciudades. 

La limpieza asi como la ben6fica influencia de los banos debe 
ensefärseles präcticamente ä losignorantes. De desear seria que 
cada familia tuviese su cuarto de baüo propio; pero trascurrirä al- 
gün tiempo antes de obtener esta condiciön ideal. Mientras tan- 
to,.el establecimiento de cierto nümero de bafios püblicos, de los 
cuales hicimos ya menciön en la pägina 57 al hablar de las casas de 
vecindad propias para trabajadores, seria uno de los mejores me- 


.dios para mejorar la condiciön de los pobres ä este respecto y ha- 


cerlos asi menos accesibles d las enfermedades. Como un ejemplo 
del excelente resultado obtenido por medio de esta clase de banos, 
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doy un extracto del informe de los “Baäos del Pueblo” de New 
York, correspondiente al ano pasado (1889). Estos bafos fueron 
erigidos y son sostenidos y administrados por la “Asociaciön para 
Mejorar las condiciones de los pobres.” Los “Baüos del Pueblo’” 
estan situados en el nüm. 9 de Centre Market Place, N. Y. Se 
abrieron en Agosto de 1891. EI edificio y su dotaciön costaron 
#28,000. Estän situados en un terreno que no paga contribuciön. 
La ciudad suministra el agua gratuitamente. El edificio estä 
construido con ladrillos esmaltados y fierro, y contiene 26 banios, 
de los cuales 23 son de regadera (17 para hombres y 6 para mu- 
jeres.) Los otros tres son de tina y estän destinados para mujeres 
ancianas y nios. En el 2° piso estän las habitaciones para el su- 
perintendente, y en el piso bajo la planta de vapor y la lavande- 
via. El costo del bafo es de cinco centavos incluyendo un peda- 
zo de jabön y una toalla. EI ano pasado (1899) el nümero de ba- 
Nos sobrepujö & toda previsiön, y las entradas cubrieron todos los 
gastos. EI resultado del trabajo del ao muestra en el balance 
un credito activo de $137.01 ctvo. El ntimero total de banado- 
res fu& de 120,347 con un aumento de 4,662 sobre el ano fiscal an- 
terior. Todos los registros mensuales y diarios del nümero de 
banadores, sobrepasaron igualmente. 

El total de gastos fu& de $5,571.99 ctvos., y el total de en- 
tradas de $5,709. No se ha hecho esfuerzo de mäs importancia 
& fin de mejorar las condiciones en que vive la gente pobre, que 
el establecimiento de los *Baäos del Pueblo.” Su registro de los 
ultimos 8 aüos muestra que los häbitos de limpieza pueden lenta- 
mente ganar terreno entre la gente que habita en los peores ba- 
rrios de la ciudad. EI exito de estos bahos es debido tambien en 
gran parte a que han sido manejados estrictamente como cual- 
quier negocio, haciendo ver & sus clientes, que lo que pagan no 
es sino el equivalente razonable por los servicios y comodidades 
que se les proporciona. 

Por snpuesto que estos establecimientos, a fin de ser verdade- 
ramente ttiles, necesitan estar constantemente abiertos de dia y 
de noche, y durante todo el ao, tanto para los hombres como pa- 
ra las mujeres y los nihos. 

Las causas de una alimentaciön insuficiente y de mala calidad, 
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dependen casi siempre de las condieiones econömicas y sociales de 
la comunidad, de las que no podemos ocuparnos en este folleto; 
pero dependen tambien con igual y quizä con mayor frecuencia 
de la ignorancia y de la inexperiencia. Hacer una comida buena, 
completa, saludable y gustosa con un gasto relativamente corto es 
un arte que debe enseüärsele ä la joven esposa que deja la fäbri- 
ca 6 la tienda pıra contraer las obligaciones de una ama de ca- 
3a. He aqui un campo de aceiön para las mujeres de experien- 
cia y de espiritu noble que tengan conocimientos sobre el arte de 
cocina. Haciendo participes de su propia experiencia ä& sus her- 
manas menos afortunadas, contribuirän 4 la formaciön de un nue- 
vo hogar, duraderamente feliz. 

Por supuesto que el establecimiento de fondos püblicos don- 
de especialmente la gente soltera de las clases trabajadoras pue- 
dan obtener comida buena y sencilla por un precio racional, es 
tambien una necesidad. Al tratar este punto, el de la mala 
alimentaciön deseo decir una palabra mäs y referirme a los nihos 
pobres de las escuelas, especialmente de las grandes ciudades. 


La mayoria de ellos rara vez asiste a su casa para tomar el al- 


muerzo, y las provisiones que lleva consigo son a menudo de la 
peor calidad. 

En algunas ciudades de Alemania se ha hecho la experiencia 
de dar a estos pobres ninos un lunch de un buen sandwich de car- 
ne y un vaso de leche. El resultado de esta providencia, tan 
digna de aplauso, entre los ninos que se mal alimentan en sus ca- 
sas, ha sido sencillamente sorprendente. Casi todos ellos gana- 
ban en peso en el espacio de un mes, y con toda certeza que se 
encontraban asi mäs contentos y con mas aptitud para sus traba- 
jos escolares. 

Una palabra mäs sobre el aleoholismo 6 embriaguez. No ca- 
be duda de que el alcoholismo debe ser considerado como el ma- 
yor enemigo de todo pueblo, el destructor mas comtın de la feli- 
cidad de la familia, la ruina de la inteligencia, del cuerpo y del 
alma, y seguramente el mäs activo cömplice del mortifero bacilo 
germen de la tuberculosis. 

Para combatir el alcoholismo, (embriaguez ö intemperancia) 
se requiere sobre todo: educaciön. La perseeuciön tenaz y las 
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leyes fanäticas, poco bueno harän. Los peligros de la intempe- 
rancia y sus espantosas consecuencias, deben ser ensefados des- 
de la edad temprana. En las escuelas, en los hogares, el borra- 
cho debe ser representado como el mäs infeliz de todos los mor- 
tales. En tanto que el uso muy moderado de bebidas alcohölicas 
muy debiles, como las cervezas ligeras pueden considerarse como 
inofensivas para los adultos, cuando se ingieren al mismo tiempo 
que las comidas; el alcohol nunca debe darse & los ninos ni en las 
mäs pequefas cantidades. En las familias en las cuales hay te- 
mor de transmision hereditaria por el deseo de las bebidas fuertes, 
deben prohibirse absolutamente, aun las mäs suaves de las bebi- 
das alcohölicas. Seria igualmente mejor que la gente asi predis- 
puesta, 0 que ocasionalmente haya adquirido el deseo de la bebi- 
da, nunca fumara, pues la experiencia ensena que los ataques de 
dipsomania (accesos periödicos de bebidas) son & menudo origi- 
nadas por el excesivo uso del tabaco. Los jövenes que entran ä 
la vida social deberian penetrarse bien de este hecho moral; que 
aun cuando ellos se rehusen ä entrar en una cantina para obse- 
quiar 6 para ser obsequiados con una copa, no por eso dejaran 
de ser considerados como atentos caballeros. Esta costumbre de 
cumplimentar con una copa, tan predominante entre nuestra socie- 
dad, es la que ha causado la ruina de muchos jövenes, la que les 
ha ocasionado un verdadero naufragio moral y fisico. La crea- 
ciön de las casas para tomar t& y cafe, donde se venden bebidas 
calientes, no alcohölicas, incluyendo el ccaldo en el invierno, y re- 
frescantes en el estio, debe de protegerse. Habria una ventaja 
mäs en que algunas de estas casas ofreciesen diversiones honestas 
igualmente propias para jövenes y para hombres de edad avan- 
zada. Las sociedades de temperancia que constituyen uno de los 
medios de inteligente propaganda, ayudan asi ä combatir el terri- 
ble mal del aleoholismo, y deben por esto ser estimuladas por to- 
das partes. 
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CAPITULO KIRR. 


&DE QUE MANERA UNA LEGISLACIÖN JUICIOSA, EN COMBINACION CON LOS 
ESFUERZOS DE LAS SOCIEDADES FILANTRÖPICAS Y DE LOS PARTICU- 
LARES PUEDEN RESOLVER EL PROBLEMA ANTITUBERCULOSO, EN M&- 


XICO Y EN OTROS PAISES HISPANO-AMERICANOS? 


Se comprende fäcilmente, que en este capitulo es en el que mäs 
tenemos que cuidar de que nuestra traducciön se adapte, ä los pai- 
ses americanos que hablan el idioma castellano. Nuestro trabajo 
es ayudado en gran parte por el mismo Dr. Knopf, pues este sehor 
es tan completo en su folleto, y trata en general todos los puntos 
con una sencillez y pericia tales, que casien todo encontramos ade- 
lantada la tarea, teniendo simplemente que segnirlo. Seguimos, 
pues, por regla general haciendo una traducciön tan fiel como nos 
es posible y nos separaremos solamente algunas veces, para apro- 
piar nuestro lenguaje a los paises ä quienes se dedica esta ediciön. 

En varios de los paises de la America Espaüola; se ha descui- 
dado casi totalmente el problema de la tuberculosis. En Mexico, 
hasta la &poca actual, cuando un Gobierno bien establecido y ce- 
loso del bienestar de sus gobernados nos proporciona elementos 

. de vida que hace veinte anos estaban fuera de nuestros alcances, 
es cuando algunos de estos problemas empiezan ä resolverse, y ya 
el Consejo Superior de Salubridad de la ciudad de Mexico, ha da- 
do el grito de alarma y comienza 4 poner las bases de la lucha que 
Mexico debe emprender por su parte en contra del enemigo co- 
mün: dela terrible, dela espantosa tisis. El Director de este Cuer- 
po Sanitario Sr. Dr. Don Eduardo Liceaga, lleno del mismo entu- 
siasmo que impulsa al Dr. Knopfno ha dejado de publicar un buen 
nümero de estudios sobre este punto capital y poco tiempo ha que 
vimos reproducido en los principales diarios su folleto titulado 
“Defensa contra la tubereulosis” y teniamos la satisfacciön de es- 
cucharle sobre este mismo asunto, en las Conferencias Cientificas 
con que la cindad de Mexico, conmemoröel finalizar delsiglo XIX. 

Con el fin de que todo medico de nuestra Capital pueda estar 
seguro del diagnöstico de tuberculosis, en cualquier caso que se le 
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presente, existe en el Consejo de Salubridad una oficina encarga- 
da de practicar el examen microscöpico de todos los esputos que 
le son remitidos por dichos medicos; labor que se ejecuta gratui- 
tamente por dicho Consejo. 

En.el supuesto de que hubiera en todos los Estados de la Re- 
püblica reglamentos suficientes para oponerse ä la expansiön de 
la tubereulosis de hombre & hombre, y que las leyes contra la pro- 
pagacıön de la tubereulosis por los animales fuesen uniformes en 
todas partes y apoyados gubernativamente del mejor modo posi- 
ble, el antor del folleto propone el siguiente plan, mäs particular- 
mente susceptible de implantarse en los grandes centros de pobla- 
ciön, y muy digno de tener en cuenta en los paises en donde que- 
da aun tanto por hacer en este sentido. 

Asl como existenen Möxico me&dicos Inspectores para otro g6- 
nero de enfermos infecto-contagiosos, que deierminan cuändo de- 
ben pasar ä un hospital 6 departamento especial en donde se curen 
de su enfermedad, aislados de los demäs enfermos, asi deberia ha- 
zerse con los tuberculosos; haciendo que los que carecen de recur- 
sos pasaran desde luego a los departamentos ö & los Sanatorios 
especiales que estableciese el Gobierno. Deberia instalarse una 
‘Comisiön compuesta de cierto nümero de medicos’ präcticos & 
quienes las asociaciones de caridad debieran ayudar en su tarea, 
y cada caso deberia ser estudiado por un comit& formado por m6- 
dicos y otras personas de caräcter profano, con los fines que d con- 
tinuaciön se expresan: 

1°.— Determinar la condiciön necesaria para un reconocimien- 

to medico. 
.. 2°.—Visitar al enfermo en su casa y si se encuentra que es tu- 
berculoso instituir desde luego las medidas higienicas necesarias 
(distribuciön de escupideras de bolsillo, de desinfectantes, etc., gra- 
tuitamente si el enfermo es pobre.) 

3°.—Reconocer & todas las personas de la misma familia con 
el objeto de averiguar si alguna de ellas ha contraido tambien la 
enfermedad; y si asi fuese aconsejar el tratamiento apropiado. 

4°.—ÜOomunicar pormenorizadamente ä las autoridades com- 
petentes las condiciones de la habitaciön del paciente. En el ca- 
so averiguado de que la tuberculosis haya llegado & ser end&mica 
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en aquella habitaciön, debido esto a las condiciones de terreno U 
otro defecto sanatorio, sa impondrä la destraceiön total de la ca- 
sa, 6 cuando menos su renovaciön en donde sea mäs necesario. 

5°.--Determinar las condiciones pecuniarias d fin de saber si 
el enfermo puede pagar 6. no, y si la familia caeria en la indigen- 
cia en el caso de que el enfermo fuese separado de ella para con- 
finarlo en un establecimiento especial. 

Si el caso fuese de estos ültimos, seria preciso que la autoridad 
suministrara & la faınilia los recursos precisos. Puede haber ca- 
sos en que una carta de investigaciön enviada al m&dico de cabe- 
cera del paciente, puede servir de mucho al comite de averigua- 
ciön. 

Cualquier individuo debe tener derecho ä presentarse por si 
para su reconocimiento, y todo medico debe tener la libertad pa- 
ra recomendar ä cualquier persona para que sea reconocida por la 
Junta & que corresponda seglin su demarcaciön 6 distrito. 

Las institucionss necesarias para la realizaciön de este plan 
serian: 

1°.—Un Consultorio 6 Dispensario y un Hospital Central de 
admisiön. En el consultorio serian atendidos los tuberculosos am- 
bulantes que no pudiesen curarse en el Hospital, por imposibilidad 
absoluta de cualquier genero 6 por falta de plaza vacante. Estos 
consultorios pueden servir tambien & los enfermos que han salido 
ya de un sanatorio, para que en este lugar puedan seguir recibien- 
do consejos y asi ayudarlos para continuar su mejoramiento, y 
protejerlos contra la posibilidad de sufrir una recaida. 

2°.— Uno ö varios Sanatorios de Ciudad, situados en los su- 
burbios, escogiendo para esto los sitios mas elevados y en los que 
la atmösfera sea mäs pura. Todos los enfermos deben permane- 
cer en estos sanatorios, preventivamente, antes de remitirlos al 
Sanatorio de Montaüa. Losenfermosen el uitimo periodo, ya muy 
avanzado, quedarän en ellos permanentemente. 

3°.—Uno ö varios sanatorios de montala & una distancia de 
la ciudad, no mayor que 3 6 5 horas por ferrocarril, con una alti- 
tud de 300 ä 600 metros en las regiones de gran latitud, que pue- 
de ser hasta de 3,000 ö 4,000 metros en las mesetas americanas de 
Mexico, Perü, Colombia, Ecuador, Bolivia y las regiones mäs sep- 
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tentrionales del Brasil, Chile y la Argentina, es decir, en las co- 
marcas montahosas y vecinas de los tröpicos; el terreno en que se 
construya debe ser impermeable y poroso, la orientaciön debe ser 
de preferencia al Sur en las Americas del Norte, y al Norte en el 
hemisferio austral, tan protejido como sea posible de los vientos 
helados de las montafias circunveeinas; cerca del sanatorio, y ro- 
deändolo se procurarä que existan bosques de pinos. Una hacien- 
da agricola en las cercanias, en donde todos los convalecientes 
puedan desempeniar trabajos ligeros, serviria al mismo tiempo pa- 
ra ayudar con sus productos al sostenimiento de la instituciöon. A 
esta hacienda puede ser mandado para completar su cura, el tu- 
berculoso incipiente, y los que han alcanzado notable mejorla en 
los sanatorios de la Cindad. Como anexo del sanatorio de montaüa 
debe instalarse un sanatorio para nifos con tuberculosis en los 
pulmones. 

4°.—Varios sanatorios maritimos para el tratamiento de los 
ninos atacados de tuberceulosis de las articulaciones ıı otras mani- 
festaciones de la tuberculosis: la eseröfula, por ejemplo. 

En vista de lo que hemos dicho respecto & lo insalubre de la 
generalidad de las costasde la Amörica intertropical, es indudable 
que estos sanatorios no podrian instalarse sino en las costas mäs 
septentrionales de nuestra Repüblica del lado del Ocdano Pacifi- 
co, yen la America del Sur habria igualmente que escoger entre 
las meridionales. Asi pues, en los paises alejados de costas salu- 
dables y propias para tales instituciones, puede recurrirse & insta- 
lar para los nihos tuberculosos 6 escrofulosos Hospicios, Escuelas 
de Agricultura, situados entre los bosques de las laderas monta- 
Nosas cercanos ä la ciudad de Mexico ö en poblaciones de los al- 
rededores como Tlalpam, Coyoacan, Mixcoac, San Angel, etc., en 
donde & la vez que atenciön m&dica obtuvieran la instruceiön su- 
ficiente y la ensehanza agricola en todas sus formas, la mäs pro- 
pia para niNos predispuestos 4 la tisis. 

5°.—Un sanatorio-maternidad en donde se recibirian embara- 
zadas tuberculosas algunos meses antes de la &poca del alumbra- 
miento. Solamente sacando ä estas pobres enfermas de sus insa- 
nas habitaciones y colocändolas bajo una vigilancia mödica cons- 
tante en tales instituciones, por alglın tiempo antes y despuds de 
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su desembarazo, sera como puedareducirse la espantosa mortalidad 
que hay entre las madres tuberculosas. 

Los efectos ben£ficos que resultan para la constituciön de la 
madre y para la del niüo, apenas pueden estimarse como se debe. 
Aparte del bienestar fisico suficientemente asegurado ası para la 
madre como para el nifio en una &poca durante la cual sus örga- 
nos requieren los mäs tiernos y asiduos cuidados, la ensefianza hi- 
gienica que recibe esta madre en el sanatorio tiene que ser de 
duraderautilidad para ella misma, para su pequeäuelo, para su fa- 
milia y para todo el mundo que la rodee. 

Estos Sanatorios-maternidades, no es praciso que esten sitUA- gynatorios- 
dos ä una gran distancia de las ciudades. Lo esencial es que se eri- Maternida- 
jan en un buen terreno, poroso, algo elevado y en lugar en don- des 
de la atmösfera ssa tan pura cuanto encontrarse pueda. Los edi- 
ficios se construirän conforme ä las exigencias de los mätodos mäs 
modernos que se siguen en el tratamiento de las parturientas, y 
con todos los requisitos que serequieren para la curaciön por el re- 
p0s0, bafios de sol, y cuantas condiciones deben reunirse en los sa- 
natorios destinados al tratamiento de los tuberculosos. 

Otra de las labores importantes para la soluciön del problema 
anti-tubereuloso, labor que puede realizarse por la aceiön combi- 
nada de la filantropia de los particulares, y de medidas legislati- 


'vas apropiadas, es la creaciön de muchas casas de vecindad, mo- 


delos, particularmente en los grandes centros de poblaciön. Por 

medio de una legislaciön especial existente en todas partes, debe- Latuberen- 
rä hacerse imposible la construcciön de casas de vecindad que no Iesis ylas 
reunan las mismas condiciones que las fabricadas como modelo. hair A 
Laley darä poder amplio ä las autoridades sanitarias para inspec- \ 
cionar todas las existentes, y si hay algunas que no son adapta- 

bles ö seguras para la vida humana, sea por falta de aire, de luz 

6 de ventilaciön, deberän clausurarse. Y si como ya se dijo, la 

simple renovaciön no basta para sanear una casa, el ünico reme- 

dio serä destruirla. En Mexico, enelD.F, el Consejo Superior 

de Salubridad, debidamente autorizado por el Gobierno, desem- 

peüa este genero de funciones. Antes de fabricar cualquier edi- 

ficio, casa de vecindad 6 particular, teatro, casino, etc., el ingenie- 

ro constructor debe presentar sus proyectos, y la construceiön no 
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se realiza hasta que el Consejo aprueba los planos, si estän con- 
formes con las prescripciones higi6nicas que pide el Cödigo Sani- 
tario. Desgraciadamente estos procedimientos no se generalizan 
aun lo bastante; en la mayor parte de las principales ciudades de 
nuestra Repüblica no hay aun algo que se les asemeje, y en la mis- 
ma ciudad de Mexico la legislaciön existente no basta aun para po- 
der hacer la renovaciön completa, la destrucciön del gran nüme- 
ro de casas que existen en los suburbios en p&simas condiciones de 
higiene, y en donde la aglomeraciön es un hecho horripilante y te- 
rriblemente funesto. Es indudable que el Gobierno no puede al- 
canzar de una sola vez todo el resultado, con tanta mäs dificultad 
cuanto que en multitud de casos habria que luchar hiriendo las ga- 
rantias individuales, tan ampliamente protegidas por nuestra Cons- 
tituciön, pero por medio de una legislaciön especial y bien estu- 
diada y con la ayuda de los particulares creemos que es muy posi- 
ble remediar este mal. De la misma manera que en Nueva York 
se han establecido los “Baüos del Pueblo,” de quehabla el autor de 
este folleto, creemos que en Mexico seria posible formar asociacio- 
nes de ricos filäntropos, que eonformändose con una mödica ga- 
nancia desviaran parte de sus grandes capitales en bien de la hu- 
manidad, y los encausaran & este fin tan noble, la construcciön de 
casas de vecindad modelo para los pobres, en donde estos encon- 
traran habitaciones cömodas y salubres, con luz, calor, aire y 
agua, y que les costasen tan poco como las mäs miserables pocil- 
gas en que ahora habitan. *Caballeros y Damas de nobles cora- 
zones, hacedlo en bien de la humanidad, en bien de los infelices 
de nuestra patria, no olvideis que ante Dios y ante la Sociedad, el 
hömbre que mäs merece, es el que tiene mıyor caridal, sea quien 


fuese.” ve 


Elestablecimiento de estas casas modelo podria tener otra ven- 
taja, la educaciön del pueblo. Una vigilancia bien estudiada po- 
dria servir para obligar ä que cada vecino conservase su habitacion 
en estado de perfecto aseo y bajo cierto orden. Siendo uno de los 
puntos mäs importantes, la condiciön de que no vivan en cada de- 
partamento sino el ntimero indispensable de personas que puedan 
Jıabitar sin aglomeraciön. Cada una de estas casas modelo, ten- 
drä por supuesto un departamento de bafo anexo, en donde por 
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un precio, mäs mödico que en cualquier otra parte, puedan los ve- 
einos tener äsualcance este otro recurso tan trascendental para la 
salud y la vida. El mismo bafio podria prestar servicios 4 cierto 
ntmero de pobres aunque no fuesen habitantes de la casa de ve- 
eindad'modelo. 

La aglomeraciön en las casas de vecindad debia ser conside- 
rada como un crimen—dice el autor del folleto—del que serä res- 
ponsable el mismo propietario. Una familia de 6 ö diez personas, 
que moran en tres pequehos cuartos, de los cuales quizä uno solo 
recibe directamente luz y calor, no puede de ninguna manera dis- 
fratar de salud. EI cuartucho triste y sombrio de la casa de ve- 
cindad es el que ä menudo arroja al operario hasta la cantina 6 
la pulqueria. En este sitio encuentra luz y vida y llega enton- 
ces hasta hacerse indiferente para las tristes condiciones de su ca- 
sa. Dad al obrero una casa agradable, limpia, salndable ycömoda, 
y la cantina ö la pulqueria no tendrän ya para @ltanto atractivo. 
En una casa asi acondieionada podrä ser mejor marido, mejor pa- 
dre, buen ciudadano, y el dinero que antes gastaba en embriagan- 
tes irä ä dar al carnicero y al panadero para mejor sustentar ä su 
familia. La alimentaciön insuficiente, (otro de los agentesimpor- 
tantes que abonan el terreno para las enfermedades tuberculosas,) 
disminuirä de esta manera. En Nueva York se ha inaugurado 
recientemente un movimiento en este sentido, y se ha creado una 
comisiön para casas de vecindad, cuyo propösito esel mejoramien- 
to de las habitaciones de los pobres por medio de la creaciön de 
leyes especiales y mäs apropiadas para el objeto. 

Las prisiones, asilos, hospicios, escuelas, barracas, casas pübli- 
cas, casas de huespedes, etc.,.deben ser atendidas igualmente por 
las autoridades sanitarias. Los alojamientos aglomerados y su- 
cios que se destinan comunmente ä los marineros, no deben de ser 
pasados por alto. Debe siempre tenerse en euenta para estos ca- 
sos, que para cada individuo debe haber el espacio cübico suficien- 
te, una ventilaciön bien arreglada, y tacilidades para poder aislar 
& los tuberculosos. 

Los constructores, armadores y capitanes de navio tendrän 
siempre presente que los departamentos sumamente aglomerados, 
en los que la mital de los marinos se confinan durante sus horas 
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de descanso y de suefo, son de lo mäs perjudiciales, y que la per- 
manencia sobre cubierta durante las horas de trabajo, no basta 
para contrarrestar la influencia delet&rea que ejerce al aire vicia- 
do del castillo de proa, sobre la salud del marinero. Por supues- 
to que reconocemos que el espacio dado ä cada individuo 4 bordo 
de un buque debe ser necesariamente mäs limitado; pero esto no 
obsta para introducir alli mismo perfeccionamientos y una venti- 
laciön mucho mäs ämplia. Por lo mismo que los marineros tie- 
nen que vivir aglomerados, el peligro de la infeceiön es mäs gran- 
de a bordo de un buque. Un marinero tuberculoso, ya sea que 
este en descanso 6 trabajando, es casi seguro que trasmitirä la en- 
fermedad a sus camaradas. No solamente & bordo de los navios, 
los marineros estän mäs expuestos & infectarse; cuando estän en 
tierra, es comün que se alojen y duerman en casas, donde los mue- 
bles consisten en camas formadas por un simple cajön con paja, 
y en donde se descuida tanto la salubridad que hay en ellas for- 
zosamente el peligro inminente de contraer enfermedades. Para 
evitar que la infecciön se propague entre los marineros existe so- 
lamente un remedio; el reconocimiento periödice de cada marine- 
ro & bordo de un buque y la exclusiön de todo servicio & los indi- 
viduos atacados de tuberculosis. 

Por ültimo, los medicos, estadistas y filäntropos interesados 
en la soluciön del problema anti-tuberculoso, ademäs de trabajar 
por el mejoramiento de la habitaciön del pobre y la creaciön de 
instituciones especiales para el tratamiento de los tisicos, tienen 
una mision mas que llenar. La ola de emigraciön de habitantes 
de las aldeas hacia las grandes ciudades deberä de invertirse. Si 
la tuberculosis ha hecho su aparicign en el seno de una familia 
que vive en una gran ciudad, el medico debe ejercer toda su in- 
fluencia para inducir, sobre todo 4 los miembros mäs jövenes, & 
que emigren al campo y que en El busquen sus ocupaciones habi- 
tuales. Los estadistas deben protejer los intereses de los hacenda- 
dos, de manera que la vida en sus haciendas tenga mayores atrac- 
tivos para las generaciones nacientes que los que han tenido has- 
ta la fecha, y los filäntropos ayudaran a los estadistas favorecien- 
do el adelanto de la agricultura cientifica y präctica, y procurando 
que en las haciendas de campo existan diversiones saludables, bue- 
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nas bibliotecas y otros elementos de educaciön, procurando asi 
que la vida fuera de las cindades sea mäs interesante y atractiva 

‘para la juventud. En suma debe procurarse crear y desarrollar 
el amor ä la naturaleza y ä la vida al aire libre. En la misma 
proporciön en que esto se obtenga disminuirän las enfermedades 
tuberculosas. 

La creaciön de escuelas para la conservaciön y plantaciön de 
bosques al mismo tiempo que la defensa y cultivo de las selvas 
existentes, donde actualmente se hace una tala inmoderada de är- 
boles, daria ütil y saludable empleo & cierta cantidad de gente y 
hara mäs saludables las comarcas en que tal cosa se haga, ofre- 
ciendo ocupaciön llena de atractivo & los jövenes que desean ven- 
cer la predisposiciön hereditaria, 6 adquirida para la tuberculosis. 

La costumbre, tan generalizada entre los mexicanos, de fumar 
tabaco, aparte de las consecuencias directas y en relaciön con la 
tuberculosis, de que se habla en el Cap. XII, da lugar ä la propa- 
gaciön del bacilo de Koch favorecida por otra costumbre sucia y 
peligrosisima: la de escupir libremente en todas partes. Es bien 
sabido que el fumar provoca salivaeion abundante y de aquıi la 
necesidad frecuente de vaciar la boca de la saliva que tiende ä 
inundarla lo que se consigue escupiendo. La faringitis crönica 
que acarrea el uso del tabaco, exagera alın esta necesidad de es- 
eupir, y como estos actos tienen lugar sin dificultad alguna en 
todos los sitios püblicos, se comprende sin esfuerzo que deben fa- 
vorecer muy ampliamente la difusiön de este terrible mal. 

A este fin se enderezan ciertas proposiciones que precisamen- 
te en estos momentos el Conseja Superior de Salubridad reco- 
mienda al Gobierno, como adiciones de suma importancia al Cö- 
digo Sanitario vigente. 

Estas proposiciones son las siguientes: 

1.2 En todo sitio de reuniön püıblica, llämese teatro, iglesia, 
casino, liceo, escuela, estasiön, coche de ferrocarril, lo mismo que 
en los carruajes y casas de comercio, etc., queda terminantemente 
prohibido escupir sobre el pavimento. 

2.2 Los sitios enumerados en el pärrafo anterior, necesitan 
indispensablemente para que puedan prestar sus servicios al pü- 
blico, surtirse previamenta del nlimero de escupideras que sean 
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suficientes & juicio del Consejo, y &stas serän de la forma, material 
y dimensiones aprobadas por el mismo Consejo. 

A estas disposiciones, yo propondria anadir las siguientes: 

1.2 En los coches de ferrocarriles urbanos, en las estaciones, 
teatros, salones para conciertos & iglesias, queda prohibido termi- 
nantemente fumar tabaco, mascar chitle ö cualquier substancia 
que provoque la salivaciön. 

2.2 Los ferrocarriles, estaciones, hoteles y teatros, deberän 
tener departamentos destinados para los fumadores. 

3.2 Las infracciones ä tales disposieiones, terminantes, de- 
berän ser penadas conforme & la legislaciön sugerida por dicho 
‚Consejo, & quien tocarä decidir en el caso de que acepte las pro- 
posiciones que respetuosamente le presento, asi como completar la 
reglamentaciön mäs perfecta para la realizaciön de los fines que 
encierran. 

4.2 El Consejo procurara por los medios mäs convenientes la 
generalizaciön de estas medidas, en toda la Repüblica, y muy es- 
pecialmente en las ciudades de nuestras costas y de las tierras ca- 
lientes. 

Para terminar la parte correspondiente & este capitulo, debe- 
mos indicar para mayor honra de los paises sud-americanos, que 
las Repüblicas de Chile y Argentina emprenden en la actualidad 
una lucha de las mäs activas en contra de este terrible mal, y que 
sus Consejos de Salubridad, asi como los de Mexico y Cuba, tra- 
tan de organizar una poderosa liga que uniformemente extienda 
su radio de acciön por toda la America, dietando de comün acuer- 
do las disposiciones mas eficientes en contra de la terrible peste 
blanca. 


CAPITULO XXX, 
CONCLUSIONES DEL AUTOR. 


El autor de este folleto comprende que mucho de lo que ha 
.expuesto en las paginas precedentes puede aparecer desde luego 
‚como de realizaciön dificil. Sin embargo, estä convencido de que 
‚con la activa cooperaciön de todos’los interesados en la soluciön 
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de estos distintos problemas, la tarea serä mucho mäs fäcil de lo 
que puede creerse, 

En vista de la gran mortalidad y de los perjuicios espantosos 
que causa la enfermedad en ceuestiön, sus esperanzas para ver rea- 
lizada una cruzada mucho mäs vigorosa en contra de este enemi- 
g0 comün, son justificadas, y es bastante optimista hasta para lle- 
gar ä creer en la desapariciön total de la enfermedad. 

Si alguna comunilad es visitala por unı enfermedad conta- 
giosa de forma aguda, la viruela por ejemplo, dela cual unas cuan- 
tas gentes pueden morir, todos se ponen sobre las armas: en tan- 
to que latisis, enfermedad mucho mäs generalizada y queconsume 
cada ao millares de vidas, es vista casi con indiferencia. Hasta 
ahora todoslos que han estudiado con ahinco esta enfermedad han 
llegado al cabo del tiempo & la conclusiön de que la tuberculosis 
especialmente su forma pulmonar, no solamente es una enferme- 
dad predominante sino que en la mayoria de los casos es una de 
las que pueden ser completa y radicalmente curadas. Estä pues, 
seguramente, dentro del poder del hombre que habita un pais ci- 
vilizado, como son las Repüblicas hispano americanas, donde tan- 
to prevalecen la inteligencia, la riqueza, la prosperidad y la filan- 
tropia, el combatir de la manera mäs brillante Ja tubereulosis; te- 
rrible enfermedad que ataca & todas las clases de la Sociedad. 

 Todo lo que se requiere para alcanzar este fin es: 

“La accion combinada de un Gobierno sabio, de medicos CSPe- 
cialmente präcticos y de un pueblo instruido.” 
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coNSEJro 


SUPRRIOR DE SALUBRIDAD, 


Mexico, Julio de 1902. 
Sr. De: 


Muy estimado compaäero: 


En elafio que acaba de pasar se han registrado 2,013 defunciones 
por tuberculosis, en la capital de Mexico. EI notable aumento de esta 
enfermedad, en el breve espacio de tiempo que ha transcurrido desde 
que pedi ä usted (en Mayo de 1899) su importantisima cooperaciön en 
la lucha contra la tuberculosis, me impone la obligaciön de repetirle la 
citada carta, con las ligeras modificaciones que encontrarä en ella al 
hacer de nuevo su lectura. 

El Consejo Superior de Salubridad, en cumplimiento de sus debe- 
res, procura, por todos los medios que estän ä su alcance, disminuir 
las causas de mortalidad. Actualmente ha estudiado una serie de me- 
didas destinadas ä reducir la propagaciön de la tuberculosis, y para 

‘ Ilevarlas ä la präctica desea contar con el valiosisimo contingente de 
todo el Cuerpo medico, que por su caräcter, su ilustraciön y sus miras 
humanitarias, es el agente natural de la higiene privada. 

El Consejo ha decidido apoyar en los conocimientos cientificos las 
medidas que se propone adoptar, para que las autoridades y el pü- 
blico en general, no pudieran pensar que habian sido dietadas como 
ensayos empiricos. Esta es la razön por la que en esta carta expon- 
dremos con algtın detalle la doctrina de la tuberculosis en sus rela- 
ciones con la higiene, haciendo desde luego la declaraciön formal 
de que no pretendemos ensenar ä nuestros compafieros de profesiön 
alguna nociön que ä ellos les fuera desconocida. Nuestro ünico pro- 
pösito es fundar las proposiciones que van al final de esta carta y que 
carecerian de autoridad cientifica si no estuvieran apoyadas en los co- 
‚nocimientos que la ciencia ha sancionado. 

Entre las consecuencias que trajo consigo la influenza que se 


desarrollö en la Capital desde las primeras semanas del ano de 1899, 
se pudo observar un aumento marcado em el nümero de defunciones 
causadas por la tuberculosis pulmonar. Una averiguaciön cuidadosa 
sobre el nümero de defunciones determinadas por la tuberculosis 
de los diferentes örganos, muy especialmente por la tisis pulmonar, 
ha llegado a demostrar que la mortalidad causada por esas afeccio- 
nes ha aumentado en la ciudad de Mexico. En efecto, el promedio de 
la mortalidad habida en un periodo de 21 anos (1869 ä 1889) era de 
753 por ciento de la mortalidad general. En el periodo de 8 anos 
(1891 & 1898 inclusive) el promedio de la mortalidad por las mismas 
afecciones tuberculosas fue de 9’31 por ciento. El promedio anual 
de defunciones causadas en los 8 ahos por toda clase de enfermeda- 
des tuberculosas, fu& de 1506 y el de los fallecimientos por la tisis 
pulmonar, sola, fu& de 1092. 

Estas cifras demuestran: las primeras, que ha aumentado la morta- 
lidad por las afecciones indicadas, y las siguientes, que es ya bastante 
elevada la cifra de defunciones causadas por las enfermedades tuber- 
culosas, € imponen la obligaciön de procurar la reducciön de esa 
cifra. 

Los trabajos de Villemin (de 1865 a 1869) demostraron, por la 
primera vez, que la tuberculosis se inocula y que es contagiosa. El 
descubrimiento de Koch en 1882 vino ä confirmar las ideas de Ville- 
min y ä explicar el por que era contagiosa. A su vez, el descubri- 
miento de Koch fue& confirmado por todos los me&dicos del mundo y 
esta confirmaciön permitiö demostrar que el germen de la tuberculo- 
sis es el mismo en todos los paises, cualquiera que sea su posiciön 
geogräfica, y que las diversas manifestaciones tuberculosas de todos 
los Örganos y aun los de la escrofulosis, reconocen el mismo origen. 

De las trascendentales consecuencias de estos descubrimientos no 
vamos ä recordar, por el momento, sino una sola: que la tuberculosis 
es contagiosa. 

Si la tisis es originada por un microbio, &ste puede ser trasmitido 
de la persona enferma a la sana. 

La observaciön y la experimentaciön han ensenado, que el germen 
de la tuberculosis no es capaz de desarrollarse por el solo hecho de 
penetrar en un organismo sano. Es indispensable, para que se verifi- 
que el contagio, que el organismo que recibe el germen este predis- 
puesto para recibirlo. En otros terminos: para que se verifique el con- 
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tagio se necesita que exista el germen y que encuentre un medio pro- 
pio para su desarrollo ; de la misma manera que se necesita la existen- 
cia de una semilla y un terreno apropiado para que esa semilla ger- 
mine. 

Aun cuando parezca trivial aclarar con un ejemplo esta ültima pro- 
posiciön, nos vamos ä permitir hacerlo, sölo para dar mäs precisiön ä 
nuestro pensamiento. Para desarrollar convenientemente una planta 
de cafe no basta que exista el grano de cafe, sino que es indispensable 
que exista terreno propio para hacerlo germinar: si de dos granos de 
la misma planta, uno lo depositamos en las fertiles comarcas del Es- 
tado de Veracruz, este se desarrollarä hasta formar un frondoso ar- 
busto; si el otro lo sembramos en las äridas Ilanuras de Apam, arri- 
ba de 2,200 metros sobre el nivel del mar, este segundo grano no se 


-desarrollarä 6 darä lugar a una planta raquitica que sölo podrä vivir 


a fuerza de cuidados y de esmero. 

Lo mismo sucede con el bacilo de Koch: si lo sembramos en un or- 
ganismo predispuesto por la herencia 6 por malas condiciones que lo 
hayan llevado ä la miseria fisiolögica, es decir, si lo sembramos en te- 
rreno fertil para El, el germen se multiplicarä y producirä la tuber- 
culosis, tanto mäs grave cuanto mäs fertil haya sido para aquel, el te- 
ıreno en que se le depositö. Pero si depositamos el bacilo de Koch 
en un organismo sano y vigoroso, los elementos de defensa que &ste 
tiene siempre a su disposiciön, 6 lo aniquilan 6 lo hacen esteril, 6 lo 
envuelven y lo hacen inofensivo para ese organismo. 

Laobservaciönylaexperimentaciön han demostrado que el germen 
de la tuberculosis sale del organismo, segün el örgano afectado, 6 
por los esputos, 6 por la via intestinal, 6 por la urinaria, y en condi- 
ciones perfectamente definidas con la secreciön läctea. 

De estos medios de expulsiön del bacilo, el mäs frecuente es el del 
esputo, por ser la tisis pulmonar la mas comün (de 1506 tuberculo- 
sos, 1092 tuvieron la tisis pulmonar). 

Si el esputo cae en el suelo ö en los muebles 6 en las ropas, se seca 
y se reduce a polvo. Este polvo conserva los microbios vivos, y los 
movimientos del aire los esparcen en la atmösfera. Si una persona 
predispuesta absorbe este polvo cargado de bacilos de Koch, puede 
contraer la tuberculosis. 

Pero sölo el polvo con los productos secos de los esputos de los 
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tuberculosos, es el tnico capaz de producir la enfermedad. No pode- 
mos resistir al deseo de citar las experiencias de Cornet: 

"La demostraciön de esta diseminaciön de los germenes tubercu- 
losos, ha sido hecha por el autor citado en 1888. Recogiö los polvos 
esparcidos en los muebles y en las paredes de las habitaciones de los 
tisicos en lugares que &stos no hubieran podido ensuciar por su expec- 
toraciön 6 por su contacto. Estos polvos fueron diluidos en el agua 
esterilizada € inyectada en el peritoneo de los cobayos 6 conejillos 
de la India. Por otra parte, Cornet tratö de la misma manera el pol- 
vo de diversos origenes, tales como salas de hospitales, asilos de ena- 
jenados, salas de cirugia, departamentos de la ciudad ocupados por 
tisicos, fachadas de las casas de Berlin, etc. La inoculaciön fu practi- 
cada en 392 cobayos. Cierto niimero de estos animales permanecieron 
sanos, otros sucumbieron A la peritonitis, septicemia y supuraciones 
provocadas por diversos microbios patögenos; cerca de un tercio 
(128) presentaron lesiones tuberculosas. Los polvos que hicieron ä los 
animales tuberculosos fueron los recogidos de los locales ocupados 
por tisicos quie no usaron escupidera para arrojar sus esputos. Por su 
virulencia, se pueden colocar los polvos en este orden: los de los hos- 
pitales de los tisicos y los de los departamentos habitados por esta 
categoria de enfermos, y despues los de los hospicios de los ena- 
jenados. Los polvos de la calle, los recogidos en las salas de ciru- 
gia bien limpias 6 en casas particulares en las que no habia tubercu- 
losos, dieron resultados negativos. 

“No obstante la mäs exagerada limpiesa del enfermo, no obstante las 
condiciones higienicas mas favorables, se encuentran bacilos en los pol- 
vos de los departamentos cuando el enfermo arroja sus esputos en el sue- 
lo y en panuelos, mientras que estos bacilos no se encuentran en los polvos 
de los departamentos mäs desaseados, con tal de que el enfermo haya ex- 
pectorado exclusivamente en una escupidera.” 

“Krüger, en las salas de clinica de Bonn, Kastner en las de Mu- 
nich, han obtenido identicos resultados A los que obtuvo Cornet.” 

Estos experimentos demuestran que el peligro de contagio de la ti- 
sis esta en que los esputos caigan fuera de las escupideras, se sequen 
y se mezclen con el aire atmosferico. Si pues se evita la desecaciön 
de los esputos recogiendolos en escupideras que contengan un liqui- 
do; si estas escupideras se desinfectan y se limpian completamente y 
si su contenido se vierte con los liquidos desinfectantes directamente 
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en el comün ö en el albanal, los esputos de los tisicos no son peli- 
grosos. 


He aqui, pues, la base en que descansan las medidas de profilaxia 
contra la tuberculosis. 

Esas medidas han sido adoptadas en todos los pueblos que estän ä 
la cabeza de la civilizaciön; &stas son las que venimos ä suplicar ä& 
nuestros compaferos que se sirvan aceptar y recomendar ä sus enfer- 
mos; Estas son, por tltimo, las que el Consejo Superior de Salubridad 
de Mexico ha adoptado y que estän contenidas en las “Instruceiones 
a los enfermos del pecho y ä las personas que los rodean,” y de las 
cuales tenemos la honra de remitir ä vd. varios ejemplares. 

Si se pudiera conseguir que los tisicos arrojaran sus esputos en lu- 
gares en donde no pudieran secarse, se habria realizado el ideal de la 
profilaxis. Para acercarse ä alcanzar este fin, es indispensable que ca- 
da tisico sepa cuäl es su enfermedad;; que es un peligro para los que 
le rodean y para &I mismo. Para hacerle esta confidencia, se necesita 
indispensablemente el auxilio del me&dico. El es el tnico que tiene la 
autoridad necesaria para hacerlo, autoridad que le dan su ciencia ysu 
experiencia, su posiciön enmedio de la familia y el ascendiente que 
tienenaturalmentesobresu enfermo. EI medico que conoce el caräcter 
de su cliente y el de su familia, su grado de cultura intelectual y so- 
cial, es el que puede espiar el momento oportuno para hacer ä su en- 
fermo esa delicada confidencia. El medico necesita de todo su tacto y 
habilidad, para no hetir la susceptibilidad del que le ha confiado el 
cuidado de su salud. 

Nuestros companeros comprenderän, por lo que acabamos de de- 
cir, que no consideramos cosa fäcil descubrirle ä un enfermo tubereu- 
loso que lo estä, sino que, a pesar de las dificultades que esto tiene, 
es el ünico medio que han encontrado eficaz todas las corporaciones 
sanitarias y todos los cuerpos cientificos para emprender el combate 
contra la tuberculosis. Quisieramos poder reproducir aqui las elo- 
cuentes y persuasivas palabras que dijo Grancher al exponer ante la 
Academia de Medicina de Paris las razones en que se fundö la Co- 
mision nombrada por la misma Academia para proponer las me- 
didas profiläcticas contra la tuberculosis; pero como todos nuestros 
compaferos han de conocer ese notable documento, nos abstenemos 
de reproducirlo. 

El motivo que hasta el momento actual ha obligado ä los medicos 
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y & las familias de los tuberculosos A no descubrirles el nombre de su 
enfermedad, era la declaraciön universalmente aceptada de que la 
tuberculosis era incurable. La proposiciön contraria es la aceptada ac- 
tualmente por la ciencia: la tisis es una enfermedad curable. 

El Profesor Grancher, enelinforme de la Academia de Medicina, del 
que acabamos de hablar, se expresa asi, & propösito de la profilaxis 
de la tuberculosis: 

“La tubereulosis es curable. Lo es mucho mäs de lo que antes se 
creia; en alta voz es necesario decir y proclamar que de todas las en- 
fermedades crönicas es la mäs curable y de entre ellas la mäs evi- 
table.” 

Fundados en estas palabras de una autoridad tan respetable, nos 
atrevemos & proponer A nuestros compaferos que, con el tacto y la 
delicadeza con que acostumbran tratar estos asuntos, descubran ä su 
enfermo la enfermedad que padece, quitändole la aneja preocupaciön 
de que la tuberculosis es una enfermedad incurable y animändolo A 
que emprenda con constancia y energia el tratamiento, siempre lar- 
go, que su medico le aconsejara. 

Cuando el enfermo llegue ä persuadirse de que arrojar sus esputos 
fuera de las escupideras, es un peligro para €] y para las personas que _ 
le rodean, se habrä dado el primer paso en la profilaxis de la tubercu- 
losis. 

Pero como ha de haber siempre algunos enfermos que escupan fue- 
ra de las escupideras, esos pacientes son otros tantos focos de disemi- 
nacion de la tuberculosis. EI papel del medico vuelve ä aparecer de- 
lante de la familia, recomendändole que evite la falta en que ha incu- 
rrido el enfermo y procurando la desinfecciön inmediata de las ropas, 
tapices, muebles,‘etc., que hubieran sido manchados por los esputos 
de los enfermos. 

Cuando el enfermo deje una habitaciön por cambiar de domicilio, 
la habitaciön que abandonö no deberä ser ocupada antes de que en 
ella se haya hecho la desinfecciön. Aqui vuelve el medico a ser el 
guardian de la higiene, dando aviso ä la autoridad sanitaria de que tal 
alojamiento ha sido desocupado por un tisico. 

En las enfermedades transmisibles de marcha aguda, especificadas 
en el Cödigo Sanitario, en aquellas en que es obligatoria la declara- 
ciön por parte del medico, el Consejo de Salubridad recibe oportuna- 
mente el aviso y manda inspeccionar la habitaciön ocupada por el 
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enfermo, y averiguar si este tiene las condiciones necesarias para ser 
asistido convenientemente en su domicilio 6 si debe ser trasladado al 
hospital para su asistencia. La tuberculosis no estä todavia compren- 
dida en el Cödigo entre las enfermedades que forzosamente deben 
ser declaradas, y esta es la razön por la que suplicamos ä nuestros 
companeros que se sirvan hacer espontäneamente la declaraciön con 
las restricciones de que se hablarä despues. 

La tuberculosis es una enfermedad de marcha lenta, ordinariamen- 
te insidiosa en su principio; pero su diagnöstico Precoz es una exi- 
gencia, tanto para el enfermo como para los que le rodean; para el 
enfermo, porque su curaciön es tanto mäs segura, cuanto mäs tem- 
prana es la &poca en que se emprende el tratamiento ; para los que le 
rodean, porque las prescripciones comienzan desde el momento en 
que se hace el diagnöstico. 

La ciencia se ha enriquecido tltimamente con nuevos recursos que 
facilitan el diagnöstico precoz de esta enfermedad, como la aplicaciön 
de los rayos X, y los otros medios de diagnöstico preciso; el recurso 
de confirmar el diagnöstico mäs seguro es el descubrimiento del 
bacilo de Koch en los esputos. T’odos los m&dicos utilizan este recur- 
so en la actualidad, unos haciendo la investigaciön personalmente, 
otros enviando los esputos para su examen ä los numerosos laborato- 
rios privados que existen en esta Capital. El Consejo de Salubridad 
tiene ya establecido un servicio especial destinado ä esta investiga- 
ciön, para ponerlo al alcance de las personas aun las mäs indigentes. 

Fundändonos en las consideraciones anteriores, vamos ä& suplicar ä 
nuestros companeros se sirvan contribuir ä la obra humanitaria de 
prevenir la propagaciön de la tuberculosis, de la manera siguiente: 

10 Distribuyendo las “Instrucciones” a que antes aludimos, entre 
las familias de su clientela. 

20 Recomendando ä las familias de los tisicos que les han enco- 
mendado su asistencia dichas “Instrucciones,” € inculcändoles espe- 
cialmente la conveniencia de que los esputos se arrojen en escupi- 
deras. 

30 Haciendo conocer al tuberculoso la enfermedad de que adolece, 
en el momento y las circunstancias que crea mäs oportuno, 

40 Enviando al Departamento especial que se ha creado con este 
objeto en el Consejo Superior de Salubridad, los esputos de los enfer- 
mos que sospechen que pueden tener la tuberculosis, conformändose 
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para ello ä las instrucciones que en una carta especial se ha enviado ä 
los sefiores medicos. 

56 Avisando, en todo caso, cuando asistan ä un enfermo de tuber- 
culosis pulmonar en un colegio, en un asilo 6 en una casa de vecindad. 

El objeto de esta declaraciön es que la autoridad sanitaria este en 
la posibilidad de mandar practicar la desinfecciön de los objetos que 
hubieren sido manchados por los esputos, asi como tambien la de 
llevar una estadistica exacta de todos los casos de tuberculosis exis- 
tentes en la poblaciön, para saber si las medidas higienicas que se 
aconsejan por esa autoridad dan 6 no resultados. 

La visita de inspeceiön que harä el Consejo en las casas, tiene por 
objeto proponer la desinfeceiön de la habitaciön infectada por los es- 
putos de los tuberculosos, cuando los han arrojado antes de que se 
supiera que estaban tuberculosos. Una vez hecha esta desinfecciön, 
ya no habrä que repetirla sino a pedimento del medico 6 por desocu- 
paciön del domicilio. 

En cuanto ä la ropa que se ensucie ulteriormente, el medico 6 la 
familia Ja enviara ä la estufa. 

No estä por demäs advertir tambien que la visita de inspecceiön 
para que el Consejo pueda cerciorarse de las condiciones sanitarias 
en que se encuentran los enfermos, sölo se ordenarä por pedimento 
expreso de las familias 6 cuando el medico que asista al enfermo, 
previo consentimiento de &l, asi lo manifieste ä la autoridad sanitaria. 

Se recomienda a los medicos que no omitan nunca dar el aviso 
cuando asıstan A un enfermo de tuberculosis pulmonar en un colegio, 
en un asilo 6 en una casa de vecindad, porque en estas circunstancias 
la aglomeraciön de los enfermos en los dos primeros casos citados, 
hace mas fäcil el contagio; y en el ultimo, porque las personas que vi- 
ven en esas casas, estän aglomeradas, especialmente durante la no- 
che y porque desconocen hasta los primeros rudimentos de la hi- 
giene. 

Esperamos que nuestros compaferos acogerän bondadosamente 
estas recomendaciones y las obsequiarän, atendiendo el objeto hu- 
manitario que las ha inspirado. 

Suplico A usted se sirva darme recibo de esta carta. 

Al dirigirme a vd. en nombre del Consejo Superior de Salubridad, 
me es grato repetirme su afmo. compafero y S. S. 


E. Lickaca. 
»La Europea»— 26,454. 
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